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Om  Udlredningen  af  Svindsot  i  Norge. 

Af  C.  F.  Larsen. 

(Foredrag,  holdt  i  det  medicinake  Selskab  i  Eristiania  ^de  Sept  1869.) 


Da  jeg  har  onsket  saavidt  muligt  at  komme  efter 
den  geografiske  Udbredning  af  Svindsot  i  vort  Land,  har 
jeg  ^ennemgaaet,  hvad  der  findes  af  Material  i  denne 
Betning.  Jeg  kan  tsenke  mig,  at  det  kunde  vsere  af  In* 
teresse  for  En  eller  Anden  at  Isere  at  kjende  det  Resultat, 
som  jeg  er  kommen  til  ved  at  sammenstille,  hvad  der  om 
denne  Sygdom  kan  erfares  af  de  ofCicielle  aarlige  Beret- 
ninger,  og  jeg  skal  derfor  tillade  mig  i  Korthed  at  frem- 
ssette  det 

Det  var  mig,  da  jeg  begyndte  paa  dette  lille  Arbeide, 
og  ligetil  de  vsesentlige  Forarbeider  vare  udf0rte,  ikke  be- 
[Ijendt^  at  Hr.  Distriktslaege  Hamann  tidligere  havde  ladet 
[en  Afhandling  om  denne  Gjenstand  indrykke  i  Mag.  for 
fflegev.  Denne  Afhandling  blev  nemlig  trykt  paa  en  Tid, 
jeg  var  fravserende  paa  en  langyarig  Udenlandsreise, 
;  jeg  er  tilfseldigvis  ikke  f0r  nylig  kommen  til  at  faa 
'<>^nde  detHefte  af  Magazinet,  hvori  den  er  indfort  Efter 
mnemlaesning  af  den  fandt  jeg  dog,  at  det  ikke  var 
en  Grand  for  mig  til  at  henlsegge  mit  Arbeide,  da  Hr. 
fnann's  Sammenstilling  dels  gaar  i  forskjellig  Retning, 
t  ban  if0lge  sin  Afhandlings  Bestemmelse  (den  blev  som 
'Stisk  Fundamentalarbeide  indleveret  til   den   i   1867  i 
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Paris  afholdte  internationale  LsBgekongres)  blot  bar  bygget 
paa  Tal,  der,  da  den  skreves,  med  faa  Undtagelser  kun 
fandtes  for  de  st0rre  Distrikter  (Stifter  og  Amter).  For 
mig,  som  bar  0nsket,  saavidt  det  kunde  ske,  at  faa  Indblik 
i  Sygdommens  Forhold  i  de  mindre  Eredse,  have  ogsaa  de 
Oplysninger,  der  i  Beretningeme  ofte  findes  uden  bestemte 
Talaogivelser,  vBBret  til  Nytte.  Desuden  bar  jeg  bavt  An- 
ledning  til  at  benytte  Tal  vedkommende  de  enkelte  Lsege- 
distrikter,  idet  ikke  faa  saadanne  findes  for  de  sidste  3 
Aar  1864—66,  der  af  H.  ikke  kunde  medtages. 

Min  skizzerede  Fremstilling  gj0r  altsaa  ingen  Fordring 
paa  streng  videnskabelig  Holdning,  den  kan  kun  gjselde 
som  et  Udtryk  for,  hvad  det  samlede  Material  for  Tiden 
byder.  Om  5  a  10  Aar  kan  det  vel  haabes,  at  Under- 
80gel8er  af  dette  Slags  have  en  fastere  Basis. 

Det  er  yel  utvivlsomt,   at  den  Sammen stilling,  som  de 
officielle  Beretninger  almindelig  bruge,  nemlig  af  det  sam- 
lede Antal  af  Lseger  anmeldte  D0dsfald   og  de   anmeldte 
D0dsfald  af  den   enkelte  Sygdom,   er  den,   spm   efter   de 
forhaandenvserende  Omstsendigheder  giver  det  mindst  usikre 
Resultat,  og  et  Resultat,  som,  naar  en  Rsekke  af  Aar  med* 
tages,  kan  blive  nogenlunde    rigtigt  trods  forholdsvis   faa 
Angivelser  (disse  indbefatte  neppe  endnu  i  detHele  meget 
over  I  af  samtlige  D0dsfald).     Fuld  N0iagtighed  og  stati- 
3tisk  Brugbarhed  vil  Materialet  naturligvis  aldrig  faa,  f0rend 
samtlige  eller  user  samtlige  af  Svindsot  (eller  anden  Syg-  ', 
dom)  D0de  kjendes,  hvorefter  Sammenstilling  kan  ske  enten 
med  det  samlede  Antal  D0de  eller  bedre  med  Antallet  af  ^ 
levende  Individer.    Fuld  Brugbarhed  til  at  opnaa  Kundskab 
om  aetiologiske  Momenter,  hvilket  synes  mig  at  kunne  blive 
et  opnaaeligt  Resultat,   vil  det  ikke  faa,  f0rend  saadanne  i 
Tal  ledsages  af  n0iagtige  Lokaloplysninger.     Jeg  antager,  ! 
at  Meget  kunde    g}0res  i  denne  Retning  navnlig  for  den 
her  omhandlede  Sygdom   i   enkelte  Distrikter,  paa  hvilke 
jeg  senere  skal  tillade  mig  at  henlede  Opmserksomheden. 

Det  er  klart,  at  Tallene,  som  de  for  Tiden  bydes,  kun 
have  relativt  Vserd.  Navnlig  maa  tages  i  Betragtning,  at 
de  i  ikke  ringe  Grad  kunne  vsere  afhsBngige  af  den  steer- 


kere  eller  mindre  stserke  OptrsBden  af  andre  mere  d0delige 
Sygdomme.  For  at  den  derved  opstaaede  Fell  fuldsten- 
d^ere  skulde  bortfalde,  vilde  en  Talrsekke  for  mange  Aar 
beli0Tes,  medens  jeg  er  i  Tvivl  om  Hensigtsmsessigheden 
at,  som  ho8  H.  skeet,  regolsrt  at  fraregne  de  af  en  eller 
anden  udbredt  epidemisk  Sygdom,  Spedalskhed  osv.  D0de 
fra  det  samlede  Antal.  Rigtigere  turde  det  maaske  y»re 
at  borttage  fra  Materialet  Tallene  for  enkelte  Aar,  i  hvilke 
epidemisk  Sygdom  bar  vsBret  meget  udbredt  inden  en  be- 
stemt  Kreds.  Ved  Udregningen  af  de  nedenfor  anforte  af 
mig  beregnede  Procenttal  ere  de  epidemiske  Sygdomme 
ikke  fraregnede,  det  er  ogsaa  neppe  mange  Distrikter,  for 
hvilke  en  saadan  Reduktion  vilde  g]0re  en  Forskjel  vs- 
sentiig  med  Hensyn  til  det  af  mig  tilsigtede  Resultat 

Hyad  angaar  den  eller  de  Sygdommes  Natur,  som  i 
Beretningeme  gives  Navn  af  Svindsot,  t0r  det  vel  antages 
for  nogenlunde  sikkert,  at  ikke  store  Feiltagelser  ere  gjorte. 
Hvilke  Meninger  man  end  kan  have  om  Svindsotens  pa- 
tologisk-anatomiske  Earakter  og  om  dens  Udvikling,  saa 
danner  den  dog  efter  min  Opfatning  et  saavidt  bestemt 
klinisk  Billede,  at  den  kun  i  sjeldnere  TilfsBlde  af  den 
mere  erfame  LsBge  kan  antages  at  blive  forvexlet  med 
nogen  anden  Sygdom.  Det  kan  hsende,  at  enkelte' kroniske 
Pneomonier  og  Bronkiektasier  ere  medtagne,  men  de  ere 
ingenlonde  en  sserdeles  hyppig  D0dsaarsag  hos  Voxne, 
og  BiQedet  af  disse  Sygdomme  er  oftest  temmelig  meget 
forskjelligt  fira  Svindsotens.  Hvad  B0rn  angaar,  vil  For- 
vexling  lettere  kunne  ske,  og  med  Hensyn  til  disse  t0r  det 
vaere  endel  Feiltagelser.  I  det  Hele  kan  jeg  dog  ikke  tro, 
at  de  ere  saa  mange,  at  de  gj0re  Beretningeme  i  nogen 
vesentlig  Grad  upaalidelige.  —  At  muligens  nogle  faa 
akate  Lungetuberkuloser  ere  medtagne,  kan  efter  min  Me- 
ning  saameget  mindre  g]0re  Forstyrrelse,  som  jeg  ikke  er 
n  get  tilb0ielig  til  at  skille  disse  Sygdomme  i  setiologisk 
I  nseende,  ialfald  ikke  for  det  store  Antal  af  Tilfsslde. 
I  j  vUde  det  udentvivl  vsBre  rigtigst  i  en  Statistik  baade 
0  i  Hensyn  til  de  forskjellige  Meninger  om  de  taberkul0se 
S  ^[dommes  Natur  og  for  ikke  at  tabe  Anledning  til  n0i- 
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agtigere  Sammenligning  med  andre  Landes  Opgayer  at 
holde  den  kroniske  Lungesvindsot  som  en  egen  og  bestemt 
Kategori. 

Hr.  Homann  bar  beregnet  Sygdommens  Udbredning 
for  Btifternes  og  Amternes  Vedkommende  med  Material  fra 
Aarene  1858—63,  og  jeg  kau  med  Hensyn  bertil  saaledes 
henvise  til  bans  Afhandling,  idet  jeg  tillige  antager,  at 
Benyttelse  af  Opgaveme  for  de  3  efterf0lgende  Aar  kun 
vil  gj0re  liden  Forandring  i  de  Procenttal,  som  af  bam  ere 
angivne.  Maaske  den  vsesentligste  Forslgel  vilde'  vsere,  at 
Finmarkens  Amt  stillede  sig  bedre  og  maaske  bedst  af 
samtlige  Amter. 

For  Oversigtens  Skyld  skal  jeg  kun  kortelig  angive, 
bvorledes  Forboldet  i  de  st0rre  Distrikter  viser  sig.  Man 
vil  finde,  at  Bergens  og  Troms0  Stifter  bave  det  mindste  An- 
tal,  medens  Eristiansands,  Eristiania  og  Trondbjems  (i  den 
naevnte  R8ekkef0lge)  bave  et  st0rre.  Med  Hensyn  til  For- 
boldet mellem  Bergens  og  Troms0  Stifter  er  det  yanskeligt 
at  afgj0re,  bvilket  der  staar  bedst,  da  den  temmelig  be- 
tydelig  st0rre  Udbredning  af  epidemiske  Sygdomme  i  det 
sidste  trykker  Dodsprocenten  af  Svindsot  langt  ned  (5,77o)> 
(Bergens  Stift  8,4^0)-  Imidlertid  t0r  det  dog  maaske  ikke 
uden  Sandsynlighed  antages,  at  enduu  Troms0  Stift  staar 
som  det,  i  hvilket  Svindsotens  Udbredning  er  mindst. 

Af  Amterne  udmserke  sig  de  to  kristiansandske  ved 
et  stort  Procenttal  (Lister  og  Mandals  Amt  22,2 7o»  Nede- 
nsBs  Amt  22,6 7o)j  medens  S0ndre  Bergenbus  Amt  (7,9  7o)> 
Finmarkens  Amt  (8,1^0)  og  Nordlands  Amt  (8,2  7,,)  ere 
heldigst  stillede.  I  Eristiania  Stift  staar  Jarlsberg  og 
Laurviks  Amt  lavest  (17,3),  i  Bergens  Stift  er  Forboldet 
nogenlunde  jevnt  (8  k  97o)>  i  ^e^  Trondbjemske  bar  S0ndre 
Trondbjems  Amt  et  overveiende  stort  Tal  (15,27o)-*) 

Dersom  man  unders0ger,  paa  bvilke  Steder  Svindsot  i 
det  Hele  er  mest  fremtrsedende,  saa  vil  man  vistnok  finde. 


^  Samtlige  disse  Tal  ere  efter  Homann  (for  Amternes  Ved- 
kommende ere  epidemiske  Tilfslde  fraregoede,  naar  Epi- 
demien  bar  Tieret  udbredt). 


at  del  hyppigst  er  paa  de  Steder,  hvor  Bebyggelsen  er 
storkest,  hvor  Beboerne  ere  mest  sammentrsengte.  Dette 
er  TilMdet  i  det  Sydlige  af  Eristiania  Stift,  langs  Eysten 
Testo?er  lige  til  Bergens  Stift  samt  i  Trondhjemsfjordens 
Omgivelser.  Men  man  finder  yed  nsermere  Eftersyn  saa 
mange  Undtagelser  fra  denne  tilsyneladende  Regel,  at  dette 
Forhold,  om  det  end  maa  siges  til  en  vis  Grad  at  finde 
Sled,  dog  ikke  kan  antages  for  alment  gjseldende.  Som 
et  Exempel  paa,  at  det  Modsatte  er  Tilfaeldet,  kan  nsevnes 
de  tdemarkske  Dalf0rer,  hvor  Svindsot  findes  at  vsere 
eodog  i  nsffidvanlig  h0i  Grad  ndbredt,  uagtet  Befolkningen 
er  sparsom  og  Bebyggelsen  i  det  Hele  temmelig  spredt. 
LigneDde  Forhold  findes  i  Nomedal,  0sterdalen,  S0ndre 
Foseo  osv.  Paa  den  anden  Side  findes  der  Distrikter, 
hvor  med  en  mere  sanunentrsengt  Befolkning  Sygdommen 
dog  spes  at  vsere  sjeldnere,  saaledes  t0r  det  maaske  siges 
om  Yalders,  hvor  Bebyggelsen  navnlig  i  S0ndre  Valders  er 
temmelig  tset,  og  Svindsot  ialfald  efter  de  Opgaver,  eom 
for  Tiden  haves,  og  som  omfatte  et  ikke  lidet  Antal  D0de, 
maa  antages  for  en  sjeldnere  forekommende  Sygdom.  Det 
er  moligt,  at  en  let  og  hyppig  Eommunikation  mellem  et 
8t0rre  Antal  Mennesker  kan  have  en  vsesentligere  Ind- 
flydelse,  ialfald  findes  der  Momenter,  som  tyde  herpaa, 
hvorom  mere  senere. 

I  Bergens  Stift  findes  ved  Eysten  et  Par  Distrikter, 
der  ere  efter  vore  Forhold  meget  staerkt  befolkede,  og 
hvor  der  dog  findes  meget  lidet  Svindsot,  nemlig  ytre 
NordQord  og  ytre  S0ndhordland,  dog  er  her  Bebyggelsen 
paa  Grand  af  disse  Distrikters  Naturbeskaffenhed  mere 
jevnt  fordelt  og  neppe  nogetsteds  meget  stserk  paa  et 
enkelt  Sted. 

Det  viser  sig  som  en  gjennemgaaende  Kegel,  atByerne 
«  stffirkt  angrebne.  For  de  st0rre  Byers  Vedkommende 
)  1  D0deligheden  af  Svindsot  noget  n0iagtigere  bestemmes, 
i  de  mindre  findes  vistnok  mindre  fuldstsendige  Opgaver, 
i  tillige  nndertiden  samtlige  Byer  i  et  st0rre  eller  mindre 
1  :rikt  ere  slaaede  sammen  (saaledes  i  Jarlsberg  og  Laur- 
^    I,  Nedenses  og  Romsdals  Amter),  men  det  maa  antages, 


at  Gjennemsnitsprocenten  ikke  i  disse  vil  blive  mange 
Procent  mindre  end  i  de  store  Byer.  Efter  Opgaver  for 
7  Aar  (1860—66)  faar  man  D0de  af  Svindsot  i  Kristiania 
17,60/o»  for  Bergen  11,8,  i  6  Aar  for  Trondhjem  17,9, 
Drammen  15,6,  i  5  Aar  for  Fredrikshald  14,6.  For  enkelte 
andre  Byer  findes  spredte  Angivelser,  der  senere  leilig* 
hedsvis  blive  omtalte.  Angivelserne  for  1860  har  jeg  paa 
Grund  af  deres  UfuldstsBndighed  ikke  medtaget. 

£t  mserkeligt  Forhold  viser  sig,  naar  man  sammen- 
ligner  Procenten  i  Byeme  med  den  i  det  tilst0dende  Land-^ 
distrikt,  idet  dette  hyppig,  maaske  hyppigst  viser  sig  at 
vsire  mere  eller  ligesaameget  sjelden  mindre  angrebet. 
Efter  Opgaveme  for  de  3  sidste  Aar  viser  dette  sig  over- 
alt  i  det  0steniQeldske  Norge  undtagen  i  Lanrviks  Distrikt. 
Langs  Syd-  og  Vestkysten  til  Stavanger  synes  det  Samme 
at  finde  Sted,  dog  haves  fra  disse  Egne  mindre  fuldstsen- 
dige  Opgaver;  tildels  sees  det  i  Trondhjems  Omegn,  me- 
dens,  saavidt  man  af  de  sparsomme  Data  kan  se,  det  Om- 
vendte  er  TilfsBldet  i  Troms0  Stift. 

Et  Fffinomen,  der  paatrsenger  sig  som  stserkt  frem- 
trsBdende,  er  Udbredningen  af  Sygdommen  fortrinsvis  i 
Omegnen  af  Byeme.  Dette  er  maaske  mindre  let  at  for- 
f0lge  i  det  0stlige  og  sydlige  Norge,  hvor  Byeme  ligge 
taet  ved  hinanden,  men  det  sees  dog  ogsaa  nsesten  overalt 
her  ikke  utydeligt.  Man  vil  finde,  hvorledes  Svindsoten 
fornemmelig  f0lger  Kysten  ligefra  Fredrikshald  til  Stavanger, 
at  den  fra  Byeme  i  Regelen  aftager  mod  de  indre  Dele  af 
Landet,  indtil  den  i  de  fjernestliggende  Bygder  ofte  kun 
optrsBder  sporadisk,  medens  den  dog  har  en  st0rre  Ud- 
bredning  i  de  indre  Bygder,  der  ere  forsynede  med  Byer, 
f.  Ex.  Numedal,  Mj0segnene  (og  0sterdalen).  Imidlertid 
fremtrsBder  dette  Forhold  paa  0stlandet  ikke  saa  tydeligt 
som  paa  Vestlandet  og  isser  i  Bergens  Stift  og  det  Sydlige 
af  Trondhjems  Stift,  vistnok  ogsaa  i  Stavangers  Omegn  og 
tildels  i  Nordland  og  Finmarken.  Fornemmelig  synes  Om- 
egnen om  Bergen,  Aalesund,  Eristiansund  og  tildels  Troms0 
at  vsere  angrebet  i  uforholdsmaessig  Grad  sammenligDet 
med  de  0vrige  Distrikter  i  Amterae.  —  Med  Hensyn  til 


de  sdstnsvnte  Steder  kan  jeg  dog  ikke  8t0tte  min  An- 
skfldse  yed  Tal,  da  saadanne  kun  sparsomt  findes;  den  er 
grundet  paa  de  Beretninger,  som  Lsegerne  i  de  nsevnte 
Distrikter  gjentagende  have  givet,  sammenlignet  med  Beret- 
niDgerne  fra  andre  Distrikter  i  samme  Amter.  For  med 
Sikkerhed  at  kunne  konstatere  et  saadant  Forhold  maa 
BatQrUgvis  Tal  til,  og  Sagen  staar  saaledes  aaben  for  en 
fremtidig  Under80gelse. 

Jeg  skal  i  det  F0lgende  give  en  kort  Fremstilling  af 
8}gdommens  Udbredning  i  Forhold  til  de  forskjellige  Di- 
starikter,  saaledes  som  den  fremgaar  af  Beretningerne.  Det 
vil  maaske  vsBre  n0dvendigt  at  g]0re  opmserksom  paa,  at 
man  efter  min  Opfatning  ikke  giver  de  efter  de  nsevnte 
Saarige  Beretninger  udregnede  Procenttal  sit  rette  V»rd, 
aden  at  de  sammenholdes  dels  med  Amtets  Procenttal, 
dels  med  Beretningernes  andre  Opgaver  om  Hyppighed 
eller  Sjeldenhed.  I  det  Hele  vil  man  ved  en  saadan  Sam- 
menholden  finde,  at  de  maa  antages  at  angive  et  nogen- 
lunde  rigtigt  Forhold,  hvilket  saameget  mere  kan  antages, 
som  i  Yirkeligheden  de  adderede  Opgaver  for  de  3  Aar 
ofiest  give  et  ikke  lidet  Tal. 

ISmaalenenesAmt  er  D0dsprocenten  af  Svindsot 
temmelig  h^i,  idet  den  gaar  op  til  omkring  15. 

Med  Hensyn  til  Udbredningen  inden  Amtet  er  det 
paa&ldende,  hvormeget  Sarpsborgs  Distrikt  stiller  sig 
bedre  end  de  0vrige.  For  de  nsBvnte  3  Aar  bar  dette 
Distrikt  11,6,  uden  at  dette  mindre  Tal  kan  sees  at  vsere 
'  foranlediget  af  stserkt  udprsegede  epidemiske  Forholde  (no- 
get  st0rre  D0delighed  af  epidemiske  Sygdomme  har  dog 
maaske  fandet  Sted  i  dette  Distrikt).  Det  fortjener  ogsaa 
at  bemffirkes,  at  Sarpsborg  By,  for  hvilken  dog  kun  fore- 
ligger  Opgaver  for  2  Aar,  efter  disse  ikke  har  mere  end 
y\  D0de  af  Svindsot.  Hval0ernes  Distrikt  staar  slettest 
}  tFredrikshald  omtales  Svindsot  oftere  som  tiltagende. 
]    ms  Procenttal  er  ovenfor  angivet. 

Gaar  man  nordover,  over  Akershus  Amts  GrsBndse, 
1  'er  man  en  temmelig  stserk  Tiltagen  langs  Fjorden,  idet 
1    llo  Distrikt  har  over  20^/^.     I  Aker  synes  Udbred- 
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Bingen  at  vsere  noget  mindre,  dog  fremdeles  betydelig, 
medens  den  aftager  nord-  og  08toyer  iUllensaker  og 
H0laiid. 

I  Eristiania  er  Forholdet  omtrent  som  i  Aker,  som 
anf0rt  omkring  177o'  -"  P^^  0stsiden  af  Mj0sen  synes 
Svindsot  allerede  at  vsBre  noget  sjeldnere,  dog  fremdeles 
temmelig  hyppig.  Hedemarkens  Distrikt  viser  lidt  over 
117o>  Sol0r  og  Odalen  10,7^/^,  i  08terdalen,  saavel 
s0ndre  som  nordre  Distrikt  (det  sidste  rsekker  tilStorelve- 
dalen),  noget  mere,  omkring  14  k  157o*  I  det  afsides- 
liggende  Trysil  faaes  97^.  Sygdommen  er  efter  flere 
Angivelser  i  det  Hele  sjelden  i  denne  Bygd,  hvor  den  dog 
efter  privat  Meddelelse  fra  en  LsBge,  som  i  laengere  Tid  bar 
praktiseret  der,  skal  have  et  hurtigt  Forl0b,  naar  den  op* 
traeder.  Fra  Aamot  berettes  for  et  enkelt  Aar,  at  den 
er  i  Aftagende. 

I  Tot  ens  Distrikt  synes  Udbredningen  stSBrkere  end 
paa  Hedemarken,  idet  man  for  dette  finder  207o-  For- 
skjellen  er  dog  vel  neppe  saa  stor,  som  disse  forskjellige 
Tal  angive.  I  Faaberg  17,37o-  Fra  den  0vrige  Del  af 
Gudbrandsdalen  ere  ikke  saa  mange Tilfeelde  anmeldte, 
at  man  kan  Isegge  synderlig  Veegt  paa  det  Forhold,  som 
disse  udvise.  I  det  Hele  synes  Svlndsot  ikke  at  veere  seer-' 
deles  meget  udbredt  i  denne  Dal,  dog  er  den  ingenlunde 
sjelden.  Saaledes  bar  Bingebo  Distrikt  af  46  D0dsf&ld 
benved  11%  ^f  Svindsot  ILom  og  Lesje  angives  den 
i  Tiltagende.  Fra  Lom  er  opgivet  forholdsvis  ikke  faa 
Tilf»Ide,  fra  Lesje  kun  1  af  35  D0dsfald. 

I  den  vestlige  Del  af  Eristians  Amt  viser  sig  en 
stserk  Forskjel  mellem  de  omkring  Randsfjorden  liggende 
Bygder  og  Valders.  I  det  l0rstn»vnte  Distrikt  (Hade- 
land  og  Land)  er  Forholdet  omtrent  som  i  det  paaVest- 
siden  tilst0dende  Distrikt,  Ringer  ike,  omkring  llVoi 
medens  Valders,  saavel  S0ndre  som  nordre,  efter  de 
meddelte  Opgaver  (3  D0dsfald  af  Svindsot  paa  143)  maa 
antages  at  h0re  til  de  for  denne  Sygdom  mest  befriede 
Egne  i  vort  Land. 


I  det  Hele  er  UdbredniDgen  i  Eristians  Amt  mindre 
mid  i  noget  af  de  0Yrige  0stlandske  Amter. 

Bndskeruds  Amt  har  en  stor D0dsprocent  afSvind- 
80t  (ca.  17 7o)  og  staar  nsBr  de  to  andre  vestlige  Aroter 
'  af  Kristiama  Stift,  Jarlsberg  og  Laurvik  og  Bratsberg. 
Det  store  Tal  synes  i  dette  Amt  for  en  vsesentlig  Del  at 
have  sin  Gnind  i  Sygdommens  store  XJdbredning  i  Dram- 
men  og  denne  Bys  folkerige  Omegn,  noget  vel  ogsaa  i 
dens  stsrkere  Optrseden  i  Amtets  andenBy,  Kongsberg. 
Samtlige  sydlige  Distrikter  i  Amtet  ere  stserkt  angrebne, 
nordover  er  Hyppigheden  i  det  08tlige  Dalfore  (Beinaelvens) 
Bundre,  idet  Ringerike  viser  ll,i7o>  Hallingdal  10,60/o- 
I  Named al  synes  Udbredningen  at  vsere  stsBrkere,  navnlig 
omtales  den  hyppig  fra  Sandsvser  Distrikt  (Distriktet 
Dordenfor  og  S0ndenfor  Kongsberg),  hvor  i  de  3  nsevnte 
Aar  et  betydeligt  Antal  D0dsfald  giver  15,9^0*  Ogsaa  i 
Dalens  nordligste  Distrikt  er  Svindsot  sandsynligvis  meget 
bjppig,  men  Tallene  ere  her  smaa.  I  dette  Distrikt  (Rol- 
iag)  yar  nemlig  af  24  D0dsfald  de  8  af  Svindsot.  Fra 
Kongsberg  omtales  den  gjentagende  som  saerdeles  al- 
mindelig  blandt  Arbeiderne  ved  Vaabenfabriken. 

I  Jarlsberg  og  Lanrviks  Amt  angives  den  almin- 
delig  hyppigst  i  T0n8berg  Distrikt,.  hvor  fomemmelig 
Landdistriktet  synes  at  have  de  fleste  Syge,  medens  som 
omtalt  Forholdet  for  By  og  Land  i  Lanrviks  Distrikt 
stUler  sig  omvendt. 

Omkring  SkiensQorden  er  den  temmelig  staerkt  udbredt 
(15Vo)  (Byerne  ved  SkiensQorden  give  for  1864  kun  10,67o, 
•  ^dere  Opgaver  savnes),  endnu  staerkere  i  de  indre  Di- 
strikter af  Brats  berg  Amt  Det  synes,  som  om  Tele- 
inarkens  Dalf0rer  h0re  til  de  allerstferkest  angrebne  i  Lan- 
det,  thi  af  de  temmelig  talrige  anmeldte  D0dsfald  findes 
%til  over  30%  af  Svindsot.  Fornemmelig  udmserker  sig 
Lardals  Distrikt  (Lardal,  Mo,  Vinje,  Rauland,  Moland), 
kvor  der  var  over  347^  af  96  anmeldte  D0dsfald.  Fra 
ien  0stfleldske  Del  af  Telemarken  ere  Tallene  mindre, 
iQen  Udbredningen  synes  at  vsere  ikke  synderlig  ringere. 
Bedst  stiller  sig  i   dette  Amt  Krager0By   og  Distrikt, 
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hvor  der  angives   omtrent   10%    (efter  DistriktsIsBge 
mann's  Opgaver  give  11  Aar  12^0  for  dette  Distrikt,  naar 
de  af  Difterit  og  Skarlatina  D0de  fradrages). 

Betragtes  det  08tenfjeldske  Norge  i  dets  Helhed^ 
vil  man   finde,   at  Svindsoten  fornemmelig  holder  sig  til 
dets  sydligere  lavereliggende  og  fordetmeste  iladere  Egn^ 
og  at  den  navnlig  i  de  langs  Kysterne  liggende  Distrikter 
er  .mest  udbredt,  at  den  inde  i  Landet  fornemmelig   op^ 
trsBder  stserkt,  hvor  Kommunikation  med  Byer  er  let,    og 
den  i  Distrikteme  selv  er  mere  udviklet     Is«r  i  Tele- 
marken  synes  det  sidste  Moment  at  fortjene  OpmeerksomhecL 
Dette  Landskab  har  foruden  den  temmelig  lette  Kommuni- 
kation med  Byeme  yed  Eysten  tillige,   som  et  Blik  paa 
Kortet  vil  vise,  i   det  Indre  mere  udbredte  Kommunika- 
tionsmidler  end  hvilkensomhelst  af  de  0vrige  Fjelddale  i 
Landet.    Der  maa  dog  vistnok  under  enhver  Omstsendighed 
findes  ogsaa  andre,  fuldkommen  ukjendte  Betingelser  for 
Sygdommens  Hyppighed  i  disse  Dale. 

Fra  Bratsberg  Amt  fortssetter  det  m^rke  Billede  sig 
vestover,  hvor  begge  de  kristiansandske  Amter  vise 
den  st0rste  Udbredning  af  Sygdommen  i  vort  Land,  Be* 
byggelsen  er  her  fornemmelig  tst  i  Kystegnene  og  det 
nsermeste  Indlatad,  og  det  er  i  disse  Egne,  at  Svindsoten 
optreeder  med  st0r8t  Hyppighed  og,  saavidt  man  af  Beret- 
ningeme  kan  8kj0nne,  omtrent  lige  staerkt  i  Byeme  og 
Landdistrikteme.  Det  angives  ogsaa,  at  den  er  hyppig  i 
Fjeldbygdeme,  dog  siges  udtrykkelig  om  de  st0rre  Fjeld- 
dale i  Nedenses  Amt,  Omlid  og  Ssetersdalen,  at  den 
der  er  sjeldnere.  Fra  Tvedestrand  meldes  ofte  om  den 
lille  0,  0stre  Sand0,  hvor  den  skal  heije  stserkt.  Fra 
Flekke fjord  siges,  at  den  fortrinsvis  forekommer  paa 
Kysten;  de  faa  Tal,  som  haves  for  FlekkeQord  By,  tyde 
paa  en  stor  Hyppighed.  Af  de  forhaandenvserende  Data 
t0r  man  vel  slutte,  at  der  i  de  sidstnsBvnte  to  Amters 
Kystegne  neppe  gjennemsnitlig  er  under  25%  D^de  af 
Svindsot. 

Naar  man  gaar  laenger  vestover,  finder  man  AntaUet 
noget  aftagende.    Stavanger  Amt  har  gjennemsnitlig  om* 


11 

trcnt  15^/oj  men  da  Ryfylke  eller  Bukn-Fjordens  Omgi- 
vdser,  saavidt  man  kan  se,  er  mere  angrebet  end  de  0st- 
ligere  Distrikter,  vil  der  maaske  blive  noget  mindre  paa 
disse,  Jffideren  og  Dalerne,  hvor  dog  ogsaa  Beretnin- 
gerne  angive  Sygdommen  som  meget  hyppig.  I  Stavanger 
angiTes  den  tiltagende.  I  Haugesund  var  i  1866  af  58 
D^dsfald  15  af  Svindsot,  i  Finne  samme  Aar  13  af  45. 
FiDn0  Distrikt  naevnes  ofte  som  stserkt  hjems0gt. 

I  de  til  de  sidstneevnte  Distrikter  graendsende  Egne 
paa  den  sydlige  Side  af  HardangerQorden,  Etne,  Fj el- 
berg  og  Skonevik  (indre  S0ndhordlands  Distrikt) 
er  den  ligeledes  hyppig  og  angives  tiltagende,  hvorirood 
den  i  ytre  S0ndhordland  siges  sjelden,  ligesaa  i  Har- 
d anger,  fomemmelig  indre  Hardanger.  Paa  Nordsiden  af 
HardangerQorden  angives  den  igjen  mere  udbredt  i  Midt- 
bordland,  hyorfra  den  fortssetter  sig  som  almindeligere  i 
de  nordhordlandske  Distrikter.  Fra  disse  Distrikter 
hates  dog  ingen  Talangivelser.  I  Bergen  er  den  noget 
mindre  udbredt,  end  man  i  Forhold  til  Byens  St0rrelse 
knnde  vente.  Dersom  man  vil  fradrage  de  i  Bergen  af 
Spedalskbed  D0de,  hvilket  vel  maa  ansees  for  berettiget, 
da  de  Spedalske  i  Bergen  neesten  samtlige  ere  Syge  fra 
Landdistrikteme ,  der  ere  indlagte  paa  de  dervserende 
Hospitaler,  saa  vil  man  aarlig  faa  omtrent  1  ^/q  flere  D0de  af 
Svindsot,  hvilket  sammen  med  det  f0m8evnteTal  11,8  giver 
lienved  137o-  (Homann  bar  Ua^U  for  Aarene  1858—63, 
idet  ban  fraregner  endel  D0dsfald  af  epidemisk  Sygdom). 

I  nordre  Bergenhus  Amt  kan  Svindsot  i  det  Hele 
ansees  for  at  have  samme  Hyppighed  som  i  det  S0ndre 
Amt  (omkring  87o)«  De  Distrikter,  som  her  fortrinsvis 
nsynes  som  angrebne,  ere  ytre  S0ndfjord  og  indre 
SogD.  I  Kinns  Distrikt  angives  den  sjelden,  i  ytre 
I^  rdfjord  meget  sjelden,  ligesaa  i  ytre  og  midtre 
S  zn  og  LsBrdal. 

Paa  S0ndm0r  angives  den  ikke  ualmindelig  i  vestre 

0  JordreS0ndm0rs  Distrikt  og  i  det  f0rste  tiltagende. 

1  eledes  er  den  hyppig  i  S0ndre   og  indre  Nordm0r, 
s    den    derimod    i    nordre  Nordm0r.      Ogsaa   fra   ytre 
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Romsdal  omtales  den  som  alniindeligere.  Af 
Bomsdals  Amt  eynes  EristianBund  at  bave 
Tilfselde.  De  romsdalske  Byer  havde  tilsammen 
gaver  for  2  Aar  13,9%  I^^de  af  Svindsot 

I  det  Trondhjemske  finder  man  den  igjen  : 
bredt  For  sendre  Trondhjema  Amt  haves 
gaver  fra  de  enkelte  Distrikter;  af  disse  fremgsa 
i  det  fgratevnte  Tidsnim  i  Guldal,  0rkedal  o 
bar  vffiret  10  k  llVo  for  hvert  Distrikt,  i  Strini 
i  Selbo,  hvor  forevrigt Sygdommen  ogsaa  opgive 
meget  sjelden,  kon  2%  (1  af  49).  Sendre  og 
Fosen  bave  16,2  og  14,&7oi  nordreFosea  derin 
opgivet  dad  af  Svindsot.  Raraas  bar  26,8%. 
hjem  Eom  omtalt  ca.  17Voi  beregnet  efter  6  Aan 

Mordover  langs  TrondhjemsQorden  i  de  indbe 
Bygder  angives  den  temmelig  almindelig,  ligesa 
dalen.  I  Namdal  bliver  den  igjen  sjeldnere.  1 
sees  Svindsot  at  veere  langt  mere  udbredt  i  60nd 
nordre  Trondbjems  Amt  Det  sidste  med  ca.  9"/ 
sig  til  de  bedst  stillede  Dele  af  Landet,  det  ie 
ca.  15%  til  de  mest  angrebne.  En  vsesentlig  ] 
ber  naturligvis  Forekomsten  i  Bsndre  Amt  af  ] 
endog  b0re  til  de,  i  bvilke  Sygdommen  byppigst 
men  det  vieer  sig  ogsaa,  at  den  bar  en  betyde1i{ 
ning  i  dette  Amts  store  og  folkerige  Dietrikter. 

Om  Udbredningen  i  Nordland  er  det  vans 
danne  sig  noget  bestemt  Begreb.  Den  maa  d( 
for  temmelig  ringe,  det  bele  Amt  bar  nemlig  kun 
Alstadhaug  og  Ranen  omtales  en  enkelt  C 
Steder  for  en  hyppigere  Forekomst.  Af  Beretn 
1866  sees  det,  at  Sygdommen  er  forekommet  i  si 
alle  Distrikter,  men  i  det  Hele  sparsomt.  I  AIe 
var  i  dette  Aar  4  D0dsfatd  af  Svindsot  af  80,  i 
af  85,  i  Raoen  2  af  30,  i  Bode  8  af  33,  i  Vea 
4  af  43.  Der  er  nogen  Antydning  til,  at  den  i 
i  det  Hele  i  Egnene  om  Vest^orden,  er  noget  mer 
end  i  de  tilgreendsende  Distrikter. 
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Kommer  man  ind  i  Finmarkens  Amt,  saa  bliver 
den  igjen  sjelden  i  Senjen,  men  hyppig  i  det  til  Troms0 
stodende  Distrikt  Malangen.  Paa  Troms0  selv  angives 
;  den  at  ?8sre  hyppig,  for  et  enkelt  Aar  (1858)  var  her  20% 
(10  af  50)  i  en  enkelt  Lages  Praxis.  Paa  Hammerfest 
skal  den  ogsaa  vsere  almindelig^  ligesaa  ikke  sjelden  i  det 
tOgrendsende  Alten  Distrikt.  Fra  Loppen,  Tanen, 
Yardtf,  Yad80  og  Sydvaranger  opgives  enkelte  Til- 
felde.  I  det  Hele  synes  dog  Svindsot  i  de  ostligere  Egne 
af  Finmarken  at  h0re  til  de  meget  sjeldne  Sygdomme. 

Efter  denne  Oversigt  tror  jeg,  at  det  Forhold,  som 
jeg  OYenfor  har  omtalt,  kan  skimtes,  nemlig  at  Udbred- 
ningen  af  STindsot  i  Landdistrikteme  staar  i  et  vist  For- 
kold  til  Nserheden  af  Byer,  maaske  til  Antallet  af  disse 
paa  et  mindre  Territorium  eller  til  FolkemsBngden  i  dem. 
Bette  synes  at  iremgaa  saavel  af  Sygdommens  Hyppighed 
i  Landets  sydlige  Kystdistrikter,  hvor  der  fra  Fredrikshald 
tQ  FlekkeQord  kun  er  faa  Mile  mellem  hver  By,  som  isser 
i  det  Vesten^eldske'og  fomemmelig  i  de  romsdalske  Di- 
strikter,  hvor  Udbredningen  i  Byemes  Omkreds  uagtet 
de  manglende  statistiske  Data  if0lge  mange  samstemmende 
Beretninger  neppe  kan  betvivles.  Ogsaa  ved  Byerne  inde 
i  Landet  og  i  Finmarken  vil  man  tildels  finde  det  Samme 
8t«rkt  antydet  Vistnok  er  dette  Forhold  ved  denne 
Sammenstilling,  der  som  bemserket  ikke  har  tilstrsekkelige 
Data,  langtfra  bevist,  saameget  mere  som  ogsaa  andre 
Omstsendigheder  kunne  vsere  Aarsag  til  eller  medvirke  til 
denne  Udbredning,  men  jeg  antager  dog,  at  dette  Sp0rgs- 
maal,  der  kan  have  en  indgribende  Betydning,  fortjener 
en  D0iagtig  Unders0gelse. 

Det  fremgaar  ogsaa,  at  den  h0ie  nordlige  Beliggenhed 
ikke  er  af  vsesentlig  Indflydelse,  ligesaalidt  som  H0iden 
o^er  Havet,  saavidt  den  hos  os  kan  komme  under  Obser- 
TatioD.  I  det  Trondhjemske  er  Udbredningen  saaledes 
nssten  ligesaa  staerk  som  i  de  fleste  af  Landets  sydlige 
Distrikter,  og  paa  Troms0,  ligesom  i  det  Hele  i  Vestfin- 
i&arken,  er  Sygdommen  ingenlunde  sjelden.  Paa  R0raas, 
som  ligger  over  2000  Fod  h0it,  er  den  stserkt  fremtrsBdende. 
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Om  mimatet  for0yrigt  bar  nogen  Indflydelse  og 
fald  hvilken,  kan  efter  Oplysningerne  fra  vort  Land  neppe 
afgj0res,  hvormeget  dette  end  if0lge  sin  Udstraskning  og 
0yrige  Forholde  kan  antages  at  vsere  skikket  til  lagttagelser 
i  denne  Retning. 

£n  almindelig  Erfaring  synes  at  tale  for,  at  KysUande 
ere  mere  udsatte  for  den  end  Indlande;  det  er  Tilfeeldet 
bos  OS,  men  dette  Faktum  kan  ogsaa  som  bemserket  have 
andre  Aarsager  end  Klimatet*).  Der  findes  Steder  paa  vor 
Kyst,  som  endog  synes  i  sserdeles  Grad  at  ysBre  befriede  for 
denne  Sygdom.  Dens  gjennemgaaende  ringere  Udbredning  i 
Bergens  Stift  kan  i  det  Hele  neppe  tilskrives  klimatisk  Ind- 
flydelse, da  man  ser,  at  den  i  Distrikter,  som  i  det  Vsa- 
sentlige  have  samme  Forbolde  f.  Ex.  Buknfjordens  Omgi- 
velser,  endog  er  meget  hyppig.  Det  Samme  kan  siges  om 
den  gjennemsnitlig  mindre  Hyppigbed  i  Troms0  Stift  Dog 
fortjener  det  Opm»rksombed,  at  Bergens  By  dog  i  Virke- 
ligbeden  synes  at  bave  et  noget  bedre  Forhold,  end  man  ' 
i  Forbold  til  dens  St0rrelse  skolde  vente. 

Det  kan  saaledes  ikke  undgaaes,  at  Tanken  om  andre 
Aarsager  til  Svindsotens  unsegtelig  sparsommere  Optrseden 
i  de  fleste  norden-  og  vestenfjeldske  Distrikter  paatraenger 
sig,  og  fortsatte  Unders0gelser  ville  maaske  vise  tydeligt, 
bvad  der  nu  i  det  H0ieste  utydeligt  kan  skimtes. 

Det  kan  maaske  fortjene  at  bemserkes,  at,  saavidt  man 
af  Beretningerne  kan  se,  Hyppigbeden  af  Kjertelsyge  i 
de  forskjellige  Egne  i  Landet  ikke  synes  at  staa  i  noget 
Forhold  til  Hyppigbeden  af  Svindsot.  Kjertelsyge  findes 
udbredt  og  byppig  saagodtsom  over  det  bele  Land,  om- 
tales  vel  endog  mere  fra  det  Nordenfjeldske  og  Vesten- 
fjeldske end  fra  0stlandet.  I  Nordland  og  Finmarken  hen- 
f0res  de  talrige  Ledaffektioner  til  denne  Sygdom,  andre 
Steder,  navnlig  vestenQelds,  isser  0iensygdomme.  Om 
Hyppigbed  og  Udbredning  af  skroful0se  Glandeldegenera- 


*)  Efter  nylig  i  det  meteorologiske  Institut  beregnede  Ob- 
servationer  er  Fugtigheden  st0rst  paa  Eyststrsekningen  fra 
Sand0sand  til  Mandal. 
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tioner  gives  ingen  sserskOte  Oplysninger.  Jeg  omtaler 
dette  Forhold,  saameget  mere  som  det  staar  i  Strid  med 
en  almindelig  Hening,  at  disse  Sygdomme  ere  beslsegtede 
og  skykle  samme  Aarsager  sib  Udvikling. 

Jeg  tror  ikke,  at  det  yil  vere  n0dYendigt  for  Tiden 
at  gaa  nasnnere  ind  paa  den  hist  og  her  h0rte  Anskuelse, 
at  SviDdsot  og  Spedalskhed  skulde  8taa  i  et  antagoni- 
atiak  Forhold.  Hr.  Homann  bar  i  sin  Afhandling  allerede 
omtalt  den  som  uholdbar,  og  det  er  yel  ntvivlsomt,  at  en 
miiagtigere  Unders0gelse  med  Beetemthed  vilde  konne  vise 
dette.  Det  Forhold,  at  den  ene  Sygdom  hyppigst  optrseder 
vestenQelds  og  norden^elds,  den  anden  paa  0stlandet,  er 
naUtrligris  ikke  tilstr»kkeligt  til  at  begrnnde  en  saadan 
Ansknelse.  I  Bergens  Stift  findes  enkelte  af  de  Distrikter, 
hTor  Spedalskhed  er  mest  almindelig,  ogsaa  at  yaere  de, 
der  ere  mest  udsatte  for  Svindsot,  det  Samme  findes  i 
Trondiigems  og  Troms0  Stifter.  Det  er  for0vrigt  ogsaa  en 
KjeQdsgjeming,  at  Spedalske  ofte  angribes  af  Svindsot. 

Angaaende  dens  Forhold  til  Katarrher  og  Pneu- 
monier  kunne  Beretningerne  ikke  endnu  levere  Bidrag 
af  nogen  vsesentlig  Betydning,  da  selvf0lgelig  Morbilitets- 
aogivelseme  i  Tal,  der  her  maatte  blive  de  vigtigste  Kilder, 
fordre  en  temmelig  stor  Fuldstsendighed  for  at  kunne  bru- 
ges.  Vistnok  ere  i  flere  Egne,  hvor  Svindsot  er  hyppig, 
ogsaa  de  opgivne  katarrhalske  Tilfselde  og  tildels  Pneu- 
monier  talrige,  men  det  maa  herved  bemserkes,  at  der 
netop  i  disse  Distrikter  er  flest  Byer,  og  at  de  opgivne 
Tilfselde  fra  disse  af  flere  Grande  ville  blive  talrigere  end 
fra  Landdistrikter.  Fra  flere  Steder,  isssr  enkelte  Fjeld- 
bygder,  angive  Lsegeme,  at  Svindsot  ofte  optreeder  efter 
Pneomonier.  Dette  kan  naturligvis  ikke  bensegtes,  men 
indtil  bestemtere  Angivelser  i  denne  Henseende  komme, 
t^r  I0JUI  y^i  kanne  tvivle  om  Almindeligheden  af  denne  Ud- 
^  ling,  der  lidet  stemmer  med,  hvad  man  her  og  andetsteds 
P  I  Hospitaleme  iagttager  som  et  almindeligere  Forhold. 

Det  er  en  Selvf0lge,  at  denne  Sygdoms  af  Enkelte  snp- 
I  erede  Forbindelse  med  tidligere  i  Slsegten  tilstedevaB- 
I    ^e  syfilitiske  Affektioner  (vide  Homann)  ikke  kan  hver- 
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ken  bevises  eller  modbevises  ved  statistiske  Angivelser. 
Det  bar  i  denne  Henseende  neppe  nogen  Betydning,  at 
den  maaske  iindes  hyppigt  i  enkelte  Distrikter,  hvor  Syfilis 
tidligere  bar  vseret  almindelig.  Denne  Forbindelse  staar 
for0vrigt  for  mig  som  noget  lidet  tonkeligt,  og  jeg  kjender 
ingen  Fakta,   som  med  nogen  Sandsynlighed  tale  for  den. 

Der  er  al  Grand  til  at  tro,  at  Svindsot  paa  mange 
Steder  i  Landet  er  i  Tiltagende,  dels  i  enkelte  Byert 
dels  i  Landdistrikter.  Saaledes  meldes  det  fra  Fredrikshald, 
Drammen,  Stavanger  og  Omegn,  Landdistrikteme  omkring 
de  romsdalske  Byer  og  fiere  Steder.  Vistnok  siges  fra 
andre  Steder,  at  den  er  i  Aftagende,  saaledes  fra  Aamot 
og  Mandals  Distrikt,  men  Angivelserne  herom  ere  kua 
enkeltstaaende.  Hvad  der  fornemmelig  maa  vaskke  Op* 
mserksombed,  er  den  hyppige  Angivelse  af  dens  Optrsedea 
og  Tiltagen  paa  Steder,  bvor  den  f0r  synes  at  have  yeret 
nsBsten  ukjendt  f.  Ex.  i  de  0ver8te  Bygder  i  Gudbrands- 
dalen  og  navnlig  i  Finmarken.  Fra  nogle  Steder  angives 
den  at  vsere  byppigst  blandt  de  Indflyttede. 

Jeg  maa  forel0big  fastbolde  den  Tanke,   som,  f0r  jeg 
begyndte  paa  denne  Unders0gelse,   var   mig    fuldstendig 
fremmed,   at  Svindsot  maaske  udbreder  sig  excentrisk, 
og  jeg  antager,   at  det  vilde  vsere  Umagen  vserd  at  S0ge 
dette  Dflermere  eftersporet,   saavidt  Omstsendigbedeme  til- 
lade.    Det  vilde  kanne  ske  ved  muligst  n0iagtige  statistiske 
Opgaver  fra  de  enkelte  Lsegedistrikter  eller,  efter  det  spe- 
cielle  Forbold,  Dele  af  disse,  dels  ogsaa  ved  Unders0gel8er 
om  de  enkelte  SygdomstilfsBlde.    Navnlig  ville  forUnders0* 
gelser  i  sidstnaevnte  Retning  de  Distrikter  fortrinsvis  v©re 
skikkede,  hvor  Sygdommen   er  sjeldnere.     Som  saadanne 
kunne  nsevnes:  Paa  0stlandet  Valders  ogTrysil,  i  Bergens 
Stift  de  fleste  indre  Fjordbygder  samt  enkelte  Kystpartier. 
S0ndm0r  og  Nordm0r  vilde   specielt  med  Hensyn  til  de 
dervaerende  Byer  vsBre  af  Interesse.     I  Trondhjems  Stift 
kan  nsBvnes  Selbo,  Namdal  og  nordre  Fosen.     I  Nordland 
og  Finmarken  vilde  der  mangesteds  vaere  et  godt  Felt  for 
saadanne  Unders0gelser,  fornemmelig  turde  de  0stfinmarkske 
Byer  og  Distrikter  fortjene  Opmserksombed. 
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Fibres  Blaerepolyp.    Trikiuri. 

(Af  Landfysikns  Lie.  Blich.) 


Jomfm  Johanne  G.y  28  Aar  gammel,  liden  af  Yezt, 
flttfer,  bmnet,  Husbestyrerinde  hos  en  Orossererfamilie,  blev 
HaUen  til  den  Iste  November  1850,  efterat  have  vsret  i  Te« 
atret  om  Aftenen,  nnder  Menstniationaperioden  plodselig  an* 
grebet  af  heftige  Smerter  i  Hypogastriam  og  Korsryggen  med 
Tnengen  imod  Genitalia  og  Trang  til  Urinladning.  Der  var 
ingen  eller  nbetydelig  Feber,  og  jeg  antog  det  Hele  for  dys- 
meBorrokke  Tilfaelde  after  Forkjelelse,  hvori  jeg  saameget 
■eie  blev  beatyrket,  som  der  i  L^bet  af  Dagen  indfandt  sig 
adtalte  hysteriske  Anfald  (Opiatklyster,  Sidden  over  varme 
Dampe,  varme  Omslag  paa  Underlivet).  Da  de  voldsomme 
Smerter  efter  et  Par  Dages  Forl0b  vare  opb0rte,  og  Menstma- 
tionen,  der  havde  veret  sparsommere  end  siedvanlig,  samtidig 
var  standset,  fremtraadte  Sygdommen  tydeligere  som  en  Blare* 
tidelse,  med  Urintrang,  Blsresmerter,  slimetUrin  ogHamatarl, 
der  nden  Afbrydelse,  8tg0ndt  med  snart  8t0rre  snart  mindre 
Hettighed,  vedvarede  til  den  Syges  19  Aar  senere  i  forrige 
Maaned  indtrafne  D0d. 

I  Begyndelsen  afsatte  Urinen  en  Msengde  simpelt,  seigt, 
hahgjennemsigtigt  Slim,  der  klsebede  stierkt  til  Banden  af 
Potten;  nogle  Dage  efter  havde  det  en  bmnlig  Far/e,  og  atter 
aogle  Dage  senere  var  det  Bt»rkt  blandet  med  rent  Blod. 
Hftmatorien  var  under  Sygdommens  videre  Forl0b  temmelig 
fttadig  og  knnde  isser  nnder  Exacerbationeme  vasre  meget 
stcrk  med  Afg^ng  af  Blodklnmper;  men  efter  en  saadan  star- 
kere  Blodndtemmelse  paafolgte  der  ofte  en  Isngere  Remission 
if  Tilfsldene,  der  engang  vedvarede  en  hel  Vinter  igjennem. 
Lidt  over  14  Dage  efter  Sygdommens  Begyndelse  (16de  Novbr.) 
beouerkede  jeg  f0r8te  Gang  i  Slimet  2  smaa  Konkrementer, 
der  havde  dannet  sig  omkring  et  meget  fint  ^— |  Tomme  langt 
!&nel0st  Haar.  Saadanne  Graveller  ndt0mtes  i  de  f0r8te  Par 
Aar  jevnlig,  endog  fiere  om  Dagen ;  undertiden  vare  de  st0rre, 
f-'^og  af  St0rrel8e  som  et  Peberkorn;  i  de  senere  Aar  synes 
c  ierimod  ikke  at  have  vist  sig.  Derimod  vedvarede  Afgangen 
I  smaa  Graskorn  af  nregelmsessig  Form  og  St0rrelse,  som 
i  ipefr0,  Risengryn  og  8t0rre,  lige  indtil  de  3  sidste  Aar,  da 
^    e  ogsaa  have  vseret  borte  eller  maaske  rettere  abemserkede. 

Underlivet  var  mere  indtmkket  end  ndspssndt,  og  Hypo- 
(    riom  ikke  synderlig  0mt  ved  Tryk.     Derimod  var   der   en 
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overordentlig  0mfindtlighed  i  de  ydre  Genitalia, 
med  lette  Ezkoriationar  og  Veedskei.  Det  Tar  d 
Tanskeligt  at  faa  gjort  de  fom0dne  Explorationer. 
med  Kateter  kort  efter  Sfgdommens  Begyudelse 
BUeresten  og  gav  forreBteo  intet  Resnltat;  ligesaa 
noget  senere  foretagen  Exploration  gjennem  Be 
Opiysning.  En  Vaginalexploration,  som  jeg  endel 
ffllgende  Aar  ikke  lenger  troede  at  bnrde  opset 
paa  Grand  af  Hymen  og  Vaginas  Snererhed  yar  m 
lig,  T*r  ogsaa  resnltatlfls,  forsaayidt  som  den  ki 
Uterns  var  i  normal  Tilstand ;  dog  syntes  jeg  red  < 
Septbr.  1855  paanj  foretagen  Vaginalanders0gelae 
niiedvanlig  Tykkelse  i  BIserereglonen,  der  ogsaa  ti 
findtlig  end  de  0yrige  Dele.  Imidlertid  skreg  og 
sig  Baaledes  amder  Exploration  en,  at  jeg  ikke  hav 
bed.  Ferst  ved  en  under  Kloroformnarkose  mangi 
(15de  Ang.  1864)  foretagen  n^iagtig  Undergflgelsi 
teteren  b^it  oppe  I  Blnren,  both  det  syntes  paa 
gerste  Veg,  at  glide  over  en  bled  Forbsining. 
beBtemt  Ide  om  Svnlstens'Sttftrelse  og  Tilbeftning  I 
ikke  den  gang. 

Smerteme  og  Urintrangen,  der  stadig  vedv. 
hele  Sygdommen,  vare  af  og  til  taalelige,  saa  i 
knnde  gaa  oppe  og  befatte  sig  med  lette  hnslige 
til  andre  Tider  vare  de  gmelige.  De  holdt  sig  ii 
regionen,  Sakralregionen,  nndertiden  ogsaa  i  Eon 
nd  i  Hofterne  og  ned  i  Laarene  med  Tnengsel 
delene  og  Stolgangen.  De  rare  heftigst  og  hyppig 
og  overboTsdet  ved  Rygleie,  under  og  indtil  } 
UrinndtemmelseQ;  ligesaa  naarBleren  var  fyldt. 
ogsaa  ved  Stolndtammelsen,  yed  Bevegelse,  Rystn 
ved  at  kj0re  i  Togo  o.  ).,  isier  mod  MenstruationE 
Undrede  hende  nnder  Udtemmelaeme  at  sidde  i  en 
menb0iet  Stilling  (paa  Huk).  Undertiden  havde  bD 
beftige,  men  knn  momentane  Smerter  i  Bleren, 
bende  til  at  boppe  op  fta  Stolen,  hvor  hnn  sac 
skrige  h0it. 

Appetiten  var  under  Sygdommeo  knn  sjelden  » 
AfFsringen  deilmod,  sandBynligris  Bom  en  Fslgt 
Opinmsforbmg,  altid  mere  eller  mindre  tneg,  saa  t 
maatte  bmge  Affsringsmidler.  Menstmatiohen  ikke 
ofte  borte  i  aarevis,  nden  at  dette  aynes  at  bave 
Tffisentlig  Indflydelse  paa  Sygdommen  overhovedet. 
7—8  Aar  har  den  veret  aldeles  borte.  Undertid 
nogen  Floor  albuB.     F^rst  i  de  sidste  2  Aar  beg] 
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diktioiieii  at  lide  i  h0iere  Grad.  TTdseendet  bier  mere  gnstent* 
Ma^eriieden  tiltog  betydelig,  Appetiten  yar  daarlig,  dog  med 
Fen  Timge,  nden  T0r8t,  Palsen  ble?  gyagere  og  hyppigere. 
£b  Tid  yar  der  lidt  0dem  i  F0ddenie. 

Interkarrerende  Sygdomme  bar   bun   y«ret   fri   for,   naar 

iradtage8,  at  der  flere  Gange  om  H08ten   indfandt   Big   beftige 

Aiilald  af  Brsknmger  og  Diarroe  med  st»rk  T0r8t,  yoldsomme 

Underliyssmerter,  Braenden  i  Halsen  og  Epigastriam,  med  For- 

ycrrelae    of  Blseretilfeldeoe   og   for0get   H»maturi.      Enkelte 

Gange  synes  disse  Anfald  at  y«re  opstaaede  efter  For]g0lel8e, 

is«r  af  F0ddeme,  til  andre  Tider  som   en  F0]ge    af   en   her- 

skende  epidemisk  Konstitntion,  nndertiden  nden  nogen  bestemt 

Foranledning.     Efter  nogle  Dages  Forl0b  standsede  de  gjeme 

nden  nogen  ya^sentlig  Indflydelse  paa  Blserelidelsen.     Et   saa- 

dant  Anfald  indfandt  rig  omkring  den  lOde  Septbr.  1869  efter 

et  Afferingsmiddel,  der  yirkede  mere  end   sttdyanlig   yoldsomt 

Smerteanfaldene  bleye  beftigere  og  byppigere,  indfandt  sig  bvert 

Kyarter,  yarede  i  3—4  Minuter  med  stserk  Trsngsel  til  Yand- 

gangen  og  Stolgangen  og   nyilkaarlig  Afgang   af   st»rk   blodig 

Uiin  og  blodige  Exkrementer.    Yed  mil  Be80g  bos  bende  (ban 

boede  i  de  senere  Aar  paa  Landet  1  Mil  fra  By  en)  den   14de 

Sq)tbr.  yar  Underliyet   indtmkket,    taalte   ikke  Tryk,    og   den 

{or0gede  0mfindtligbed  i  Genitalia  og  Anns,    der  yed  den   be* 

standige  Trsengsel  i  den  senere  Tid  var  kongestioneret  og  be« 

sat  med  Marisce,  gjorde  enbyer  Exploration  nmulig.    Hun  yar 

saa  mat,    at  ban  ikke  formaaede  at  flytte  sig   sely,    og   taalte 

heller  ikke,  at  Nogen  r0rte  yed  bende,  saa  at  bun  ikke  knnde 

skifte  Leie.      Naar  Smerteanfaldene  kom,   maatte  bun   yssre   i 

siddende  Stilling,    byorfor  ban  foretrak  stadig  Dag   og  Nat   at 

ndde  paa  en  Natstol  oyer  yarme  Dampe,    som  bun  syntes  gay 

hende  nogen  Lindring.     Palsen  yar  liden   og   frekyent   (108), 

Hsnderne   kolde,   ingen  Appetit,   stark  T0rst,  Yomitaritioner, 

Tangen  belagt,  men  ikke  t0r.     Indyendig  Medicin   knnde   ban 

ikke  linger  taale;  men  et  yarmt  Bad  skaffede  bende  Lindring, 

saalsnge  bun  sad  i  det,    hyiiket  hun  dog  ikke  formaaede  l»n- 

ger  end  en  haW  Time;    og  det  yar   bende    saa   besyserligt   og 

smerteligt  at  bliye  flyttet,  at  hun  senere  afslog  at  gjentage  det. 

Senere  bley  Tungen  t0r,  der  udyiklede  sigAphthse,  Synkningen 

'^  yderst  besyaerlig,   og   under  tiltagende*Afkrseftel8e   d0de 

i  roligt  den  27de  September. 

Yed  Obduktioneh  den  29de  Septbr.  fandtes  Blsercn  staerkt 
imentrukken,  naesten  tom,  knn  indeholdende  noget  tyk,  puri- 
B  TJrin  med  iblandet  brunligt  Blod.  Blsereyseggene  betydelig 
ykkede,  den  indre  Flade  skiddenr0d  og  skiferfaryet,  hist 
her  bedskket  med  graalige,  dels  fastsiddende,    dels  let  af- 
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l08elige,  med  Urinsediment  infiltrerede,  Exsadater.    Slimhindeii 
selv  yar  njevn,  kornet,  fortykket,  l08  og  svampet,    paa  enkeltft 
Steder  let  at  afskrabe.     Mnskelhinden  fortykket.     Fra  Btere- 
grunden  adgik  med  en  tyk  Stilk  af  5'"  Diameter  en  yaln0dstora 
aflang,    paa  Midten  lidt  indknebet,    fast  Svulst,    14'"    lang    7'" 
bred,    beklsedt  med  en  Slimhinde,    der  paa  samme  Maade   var 
angrebet  som  Blserens.     Kan  ved  Stilken  var  den  ligesom  deo 
tilsvarende  Slimbinde   i  Blseren   nangreben,    og   der   isier    paa 
den  h0ire  Side  besat  med  en  Maengde  fine,  lyse  Haar  af  ^ — | 
Tommes  Lsengde  af  samme  Beskaffenhed  som  de  Haar,    som  i 
Sygdommens  tidligere  Periode   vare   adt0mte    med  Urinen    og 
inkrusterede  med  Urinsediment.      Slimbinden  syntes  ogsaa  paa 
dette  Sted  for  det  blotte  0ie  at  have    mere  Lighed   med    dea 
ydre  Hndbedaekning.     Gjennemsnittet   viste    en    fast   StraktoTi 
der  under  Mikroskopet  viste  sig  vaesentligst  at  bestaa  af  Binde* 
vadvsfibre   med  Konglomerater   af  Fedtceller  i  Mellemrammese 
og  gjennemyssvet  med  Blodkar.     I  Midten  af  Svolsten  var  der 
en  ujevn,  haard,  benet  Kjerne.     Uretras  indvendige  Flade  var 
skiddenr0d,  Nyrerne  og  Ureterer  natarlige;    ligesaa  Utems   og 
Ovarierne,   kun  var  der  en  liden  Gyste    ved  Enden    af  Frynd* 
seme  paa  den  ene  Taba.     Der  var  lidt  Sammenvoxning  imellem 
Tyndtarmens  Bagter,  formentlig  F0lge  af  en   seldre  Peritonitis. 
Forresten  fandtes  ingen  Abnormiteter. 

Blserepolyper  ere  som  bekjendt  overordentlig  sjeldne. 
De  Tilfflelde,  man  finder  hos  Forfatterne,  bel0be  sig  neppe 
til  et  halvt  Snes,  og  af  disse  synes  flere  naermere  at  maatte 
henf0res  under  de  .saakaldte  Vegetationer  (Fungus  vesicae). 
Rokitansky  med  sin  rige  Erfaring  omtaler  dem  ikke  engang. 
Nservserende  Tilfselde  er  det  eneste,  som  jeg  under  en  37 
Aars  meget  udbredt  Praxis  bar  havt  Anledning  til  at  se. 

Naar  og  hvorledes  Sygdommen  er  opstaaet,  kan  ikke 
afgj0res.  Patienten  bar  tidligere,  inden  Tilfseldene  af  Cy- 
stitis indtraf,  bavt  lette  Antydninger  til  Urintrang,  der 
formentlig  bentyde  til,  at  Svulsten  allerede  dengang  exi- 
sterede.  Hvis  man  ikke  vil  antage  Tilfseldet  medf0dt,  kan 
den  benbaarde  Kjerne  antyde  Muligbeden  af  at  henf0re 
Svulstens  f0rste  Oprindelse  til  et  Blodextravasat  under 
Slimbinden,  maaske  som  en  F0lge  af  et  L0ft  eller  anden 
stserk  Legemsanstrsengelse,  der  i  enkelte  lignende  Tilfselde 
synes  at  bave  beyirket  Udyikling  af  Blserepolyper.    Syulsten 
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er  i  saa  Fald  sandsynligvis  lidt  efter  lidt  tiltaget  i  St0r- 

relse.     Udviklingen   af  Haar  paa  dens  Overflade   er   dog 

nsder  denne  Foruds»tning  vanskeligere  at  forklare.     Man 

maa  antage,  at  Svulsten  tidligere  har  vseret  stserkere  besat 

lased  Haar,   om  end  ei  over  hele  Overfladen,   og  at  dens 

Slimhinde  er  bleven  bet^endt  ligesom  Slimhinden  i  Blseren. 

|Sekretet  har  lagt  sig  paa  Haarene:   i   dette  har  Urinens 

l&ste  Bestanddele  prsecipiteret  sig;   de   saaledes  inkruste- 

jrede  Haar  ere  blevne  afgnedne  ved  Blaerens  Sammentrsek- 

•nmger  ander  Smerteanfaldene,   og  dette  gav  Anledning  til 

TrikiarieB,  der   vedvarede,  saalsenge   som  Overfladen  var 

^besat  med  Haar.    De  ved  Obduktionen  fundne  tilbageblevne 

vHaar  paa  Svnlstens  Hals,  hvor  ogsaa  Slimhinden  var  ube- 

'Skadiget,  have  formodentlig  paa  Grund  af  deres  Ssede  vseret 

[mere  beskyttede  mod   Gnidningen  og  ere   derfor   blevne 

siddende. 

Med  Hensyn  til  Sygdommens  Diagnose  maatte  de  hyp- 
pige,  nden  bestemt  Foranledning  indtr»dende,  ofte  stserke 
Hsmorragier  af  Blaeren,  som  i  Almindelighed  ikke  ledsage 
en  almindelig  kronisk  Cystitis,  strax  lede  Tanken  paa 
Bheresten,  og,  da  saadan  ikke  fandtes,  til  Formodning  om 
en  Svalst  i  Blseren,  hvilket  dog  f0r8t  langt  ude  i  Sygdom- 
men  fandt  Bestyrkelse  ved  Explorationen.  Denne  blev  paa 
Grand  af  den  Syges  store  0mfindtlighed  og  ^ngstelse 
foretaget  sjeldnere,  end  den  burde,  og  var  uden  Resultat, 
indtil  det  under  Kloroformnarkose  blev  muligt  at  bevirke 
saamegen  Rolighed,  at  Unders0g^lsen  kunde  udf0res  med 
Sikkerhed.  En  n0iagtigere  Unders0gelse  med  Civiale's 
Trilabe  eller  med  en  Litoklast  vilde  sandsynligvis  have 
givet  endnn  bedre  Oplysning  om  Svulstens  St0rreIse  og 
Tilheftning,  end  det  var  muligt  med  en  simpel  Kateter. 

Trikiurien  har  lige  til  Obduktionen  vseret  mig  ufor- 
klarlig.  Saavel  Haarenes  Beskaffenhed  som  den  Syges 
Karakter  maatte  udelukke  Tanken  om  Simulation,  hvorpaa 
man  ikke  har  saa  ganske  faa  Exempler.  Derimod  tsenkte 
jeg  mig  i  Isengere  Tid  Muligheden  af,  at  Haarene  kunde 
vaere  udviklede  i  en  Ovarialcyste,  der  kommunicerede  med 
Bleren. 
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Ved  fuldstsBndig  Diagnose  vilde  en  Radikalkur  i  ner^ 
vserende  TilMde  ikke  h0rt  til  Umulighederne.     Stottet  t;il 
lignende  Tilfelde  maatte  man  enten  ved  gradvis  Dilatation 
af  Uretra  eller  ved  Incision  til  en  af  Siderne  have  kunneC 
anbringe  enLigatur  om  Polypens  Hals  (Wamefy Hutehin8<p9m^ 
Birkett)    eller   afklippe   den  med  en  krum  Sax  {Otas^y^ 
8kj0ndt  isser  dette  sidste  her  vilde  vaeret  en  farlig  Opera* 
tion.     Foruden  Faren  for  Bl0dning  ved  Afklipningen  af 
den  tykke  Stilk  vilde  man  ved  at  stramme  Svulsten  for 
at  Qeme  den  fra  BlsBrevseggen  let  vasret  udsat  for  at  om— 
krsenge  PeritonealbeklaBdningen    og    ved   Afklipningen    ai; 
aabne  Peritoneahulheden  og  saaledes  frembringe  en  hurtigt 
drsBbende  Peritonitis.    £t  Operation8fors0g,  saalsenge  Dia-- 
gnosen  ikke  var  fuldstffindig,'  vilde  under  ethvert  Tilfffilde 
vseret  uberettiget,  en  Anskuelse,  som  man  ogsaa  delte  paa 
Rigshospitalet,  hvor  hun  behandledes   fra  November   1855 
til  Marts  1856.     Behandlingen  indskrsenkedes  derfor  til  at 
behandle  Cystiten*og  at  lindre   den  Syges   ofte  frygtel^e 
Smerter.    Foruden  Igler,  indvendig  Brug  af  Kopaiva  med 
eller  uden  TilssBtning  af  Kamfer,  Natrum  carbonicum  o.  ft., 
der  vare  uden  mserkelig  Indflydelse,  bar  hun  benyttet  varme 
Omslag,  Sidden  over  varme  Dampe,  varme  Bade,  smerte- 
stillende  Indspr0itninger  i  Blseren  og  Rektum  og  Supposi- 
torier,  med  6t0rre  eller  mindre  Lindring,  issr  i  Sygdom- 
mens  tidligere  Periode.     Varme  Bade,  fortsatte  i  en  Time, 
skaffede  gjerne  0iebIikkelig  Lise,   der  vedvarede,  saalsenge 
hun  sad  i  Badet,  men  gjerne  oph0rte,  strax  hun  havde  for- 
ladt  det,  med  paaf0lgende  ubehagelig  Mathed.     Det  var 
desuden   udenfor    et  Hospital    forbundet   med    saamegen 
Vanskelighed  stadig  at  fortssette  med  dem,   at  hun  kun 
brugte  dem  i  Sygdommens  f0rste  Aar  og  siden   kun  und- 
tagelsesvis.    Ind8pr0itninger  i  Blseren,  isser  varme,  skafifede 
hende  ogsaa  nogen,  men  mindre  Lindring,  og  disse  maatte 
ogsaa  snart  seponeres  paa  Grund  af  hendes  0mfindtligh< 
i  Genitalia.     Det  samme  var  Tilfseldet  med  Opiatklyster 
og  Suppositorier,  der  desuden  ogsaa  som  ofbest  paa  Grui 
af  Trsengningen  strax   bleve   udt0mte.      Mindre  Lindrii 
f0lte  hun  efter  de  varme  Omslag   og  ved  at  sidde  ov< 
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vanne  Dampe;  men  de  yare  lettere  at  anvende  og  brugtes 

fremdeles  nu  og  da  under  hele  Sygdommen  under  Exacer- 

btf ooeme.    Men  mest  Lindring  og  mindst  Besvser  skafifede 

den  indyendige  Brug  af  Opium,  som  bun  lidt  efter  lidt 

tog  i  st0rre  og  tilsidst  enorme  Doser.    I  Begyndelsen  lyalp 

ban  sig  med  10  Draaber  Laudanum  liqv.  Sydenb.  (PL  Dan. 

1805)  3  Gange  daglig;  Dosis  for0gedes  lidt  efter  lidt,  saa- 

ledes  at  bu  i  Aaret  1855  beb^vede  30--35  Draaber   3-  4 

Gange  daglig  og  forbrugte  2  Unzer  i  L0bet  af  9   eller  10 

Dage.    I  1857  forbrugte  bun  2  Unzer  ugentlig,  i  1860  tog 

bun  60  Draaber  pro  dosi  3—4  Grange  daglig  og  brugte  en 

Portion  paa  4  Unzer  i  8  Dage.     I  1859  havde  bun   steget 

tfl  80  Draaber  pro  dosi,   og  i  1863   og   1864  brugte   bun 

indtal  8  Dszer  ugentlig  med  en  Udgift  af  benved  100  Spd. 

aariig.     I  Marts  1864  begyndte  jeg  for  0konomiens  Skyld 

at  forordne  Opium  i  Pilleform  (2  Grans  Filler  6—7  pro 

dosi),  der  endog  gjorde  bedre  Virkning  paa  bende  end  80 

Draaber  Laudanum.    Paa  denne  Maade  brugte  bun  omtrent 

1  Unze  ren  Opium  ugentlig,  omtrent  3  Fund  aariig.    Under 

de  stierkere  Ezacerbationer  var  bun  nedt  til  at  tage  9—10 

Filler  pro  dosi  4—5  Gange  daglig,   altsaa  over  balvanden 

Drakme  ren  Opium  daglig,   og  det  uden  vsBsentlig  Ind- 

iydelse  paa  Hjemefiinktioneme.     I  forrige  Aar  fors0gte 

jeg  igjen  at  gaa  tilbage  til  Brugen  af  Laudanum,  bvoraf 

jeg  til  en  Begyndelse  gav  bende  60  Draaber  pro  dosi ;  men 

de  lindrede  ikke  Smerteme  saa  godt  som  Filleme  og  skaf- 

fede  bende  mere  Hovedpine  med  Forstyrrelse  og  Syindelbed, 

Snsen  for   0rene,   S0vnigbed  med  ubebagelige  Dr0mme, 

hvonmder  bun  vaagnede  med  Angst  (som  om  store  Dyr 

foifolgte  bende.  Oxer  vilde  stange  bende  osv.).    £tFors0g 

med  Acetum  opii  i  samme  Dosis  viste  samme  Virkning, 

saa  at  jeg  snart  maatte  gaa  tilbage  til  de  simple  Opiums- 

piQer.    I  de  sidste  Dage  af  bendes  Liv  var  bun  ikke  istand 

til  at  synke  Filleme,  saa  at  jeg  igjen  gjorde  Fors0g  med 

Uudanum  (indtil  100  Draaber,  f0r8t  alene,  siden  i  Forbin- 

delse  med  ^ter),  men  med  samme   ubebagelige  Virkning 

som  tidligere,  bvorfor  bun  frabad  sig  dem. 
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Efter  Anmodning  af  Forf.  skal  jeg  tillade  mig  at  f0ie 
f0lgende  Bemserkninger  til  ovenstaaende  Afhandling. 

Ved  mikroskopisk  Unders0gel6e  findes  Sval8ten  be- 
klaedt  af  en  omtrent  }"*  tyk,  slimhindelignende  Membran 
med  PapiUer  forsynede  med  temmelig  store  Karslynger  og 
beklsedte  med  et  Epitel,  der  nsennest  stemmer  overens 
nied  BIsereepitel :  underst  cylindriske  (k0lleformige)  Celler, 
0ver8t  Pladeepitel.  Samme  Struktur  bar  Membranen  der, 
hvorHaarene  sidde,  kun  fandtes  her  i  et  Prssparat  en  tyk, 
noget  krummet  Eanal  med  Epitel  at  munde  ud  paa  Over- 
fladen,  rimeligvis  en  Svedkjertelgang*  Haarene  sidde  tem- 
melig l0st,  og  de  fleste  ere  i  Spiritusprseparatet  faldne  af ; 
et  Haar,  som  med  fuldstsendig  Rodskede  lagdes  under  Mi- 
kroskopet,  endte  ikke  som  andre  Haar  med  sin  Rodende 
i  en  stump  Kolbe,  men  gik  ud  i  en  lang,  smal  Spids,  en 
tydelig  Forleengelse  af  ydre  Rodskede;  det  ser  saaledes 
ud,  som  det  ikke  er  voxet  frem  af  en  Haarpapille,  men  er 
en  ren  epitelial  Produktion.  —  Svulstens  Masse  for0vrigt 
er  hovedsageligt  rent  FedtvsBv,  i  den  ene  Del  af  Svulsten 
blandet  med  temmelig  meget  Bindevsev.  Benkjernen  i 
dens  Centrum  lader  sig  skrselle  ud,  er  ujevn  og  takket, 
meget  haard,  kompakt  og  minder  i  ydre  Form  nsermest 
om  en  uregelmsessigTand,  f.  Ex.  enRoYtand  bos  et  mindre 
Dyr.  Strukturen  er  dog  rent  oss0s;  ved  Basis  af  den 
findes  et  lidet  Parti  af  bruskagtig  Fastbed,  som  ogsaa  be- 
staar  af  ren  byalin  Brusksubstans  med  store  Kapselceller; 
det  synes  at  staa  i  temmelig  I0S  Forbindelse  saavel  med 
Benstykket  som  med  Fedtveevet. 

Da  Polypen  saaledes  indebolder  forudenHaar  forskjel-^ 
lige  andre  for  Blsereveeggen  ligesaa  beterologe  Vsev,  ligger 
det  user  at  tsBuke  paa  et  Udspring  fra  et  andet  Organ, 
Ovariet,  hvorifra  efter  den  almindelige  Mening  alle  eller 
de  allerfleste  konstaterede  Tilfselde  af  Trikiuri  (Pilimiction, 
Rayer)  skuUe  have  sin  Oprindelse;  man  bar  nemlig  fundet 
(antaget),  at  alle  slige  Haar  komme  fra  en  ovarial  „Der* 
moidcyste^  (maaske  foetus  in  foetu),  der  bar  aabnet  sig 
ind  i  Urinblaeren.  Et  saadant  Udspring  kan  ogsaa  i  dette 
Tilfselde  paa  en  Maade   demonstreres,   om  end  Svulsten 
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synes  at  afvige  temmelig  fra  en  Gyste.  Fra  indre  Ende 
af  h0ire  Ovariam  udgaar  der  nemlig  en  solid,  noget  flad 
Streng  af  omtrent  1^'^'  Diameter,  som  mellem  Bladene  af 
h^ire  Plica  yesico-uterina  gaar  nedad  og  fortil  og  insererer 
sig  paa  bagre  Blserevseg  (under  Serosa)  lige  bag  det  Sted, 
hvor  Svulsten  sidder;  ved  at  trsekke  i  denne  Streng  synes 
STolsten  at  bevsege  sig  lidt,  og  ved  Gjennemklipning  af 
dens  Basis  og  bagre  Blserevseg  sees  Strengen  ligesom  at 
gjennembore  Blserevseggen  og  umiddelbart  at  fortssette  sig 
OTer  i  Svolsten;  Strengen  viser  under  Mikroskopet  kun 
BindevsBY  og  Ear.  Uagtet  det  er  vanskeligt  at  forklare 
sig,  hvorledes  et  Parti  af  Ovariet  eller  rettere  en  med 
dette  Organ  sammenhsengende  Svulst  bar  kunnet  perforere 
BIsreTffiggen  og  ligesom  voxe  ind  i  Bleerens  Lumen  og 
bekl»de  sig  med  en  Slimhinde  og  Epitel,  er  det  dog  alt- 
saa  sandsynligt,  at  yi  ber  have  et  saadant  Oyarialprodukt 
for  08.  Haar  findes  i  Oyarialsyulster  som  bekjendt  ikke 
paa  den  fri  Flade,  men  inde  i  Cysten  (ligesom  Tender, 
Fedt  osv.)  og  yoxe  frem  fra  den  kutislignende  Indflade  af 
8aadanne.  Ilvis  det  er  tilladt  at  tsenke  sig  en  saadan 
Dermoidcyste,  efter  at  bave  voxet  fast  til  og  ved  Ulceration 
perforeret  BlsBrevseggen,  at  aabne  sig  og  udt0mme  sit  Ind- 
hold  i  Blseren,  og  derefter,  maaske  paa  Grund  af  Blserens 
KoDtraktioner,  at  kra^nge  sin  Indflade  ud,  medens  den 
underliggende  Panniculus  adiposus  (der  kan  findes  under 
saadan  ligesom  under  anden  Kutis)  luxurierer,  vilde  man 
have  en  Forklaring  paa  Dannelsen  af  en  Polyp  som  nser- 
vsrende.  I  Tidens  L0b  maatte  dens  Kutis  og  Epidermis 
have  omdannet  sig  til  en  Slimhinde  med  umserkelig  Over- 
gang  i  Blsereslimbinden.  Er  denne  Forklaring  rigtig  eller 
sandsynlig,  ligger  det  unegtelig  user  at  tsenke  sig  Aab- 
ningen  af  Cysten  ind  i  Blseren  som  Aarsag  til  den  akute 
Cystit,  hvormed  Sygdommen  begyndte;  den  senere  Trans- 
formation kunde  da  have  havt  Tid  til  at  fuldendes  i  den 
lange  Aarrsekke,  som  siden  er  forl0bet;  men  et  saadant 
Corpus  alienum  vilde  ogsaa  vaere  istand  til  stadig  at  ved- 
ligeholde  BlserebetSBndelsen  og  til  ved  sin  egen  Karrigdom 
under  den  forpinte  Blaeres  Kontraktioner  at  levere  baade 
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BetfiBndelsessekret  og  Material  til  Bl0dmDger.  At  dens 
Haar  have  afgivet  bekvemme  Inkrustationssteder  for  Fosfater 
og  urinsur  Ammoniak,  forstaar  sig  selv.  —  Jeg  skal  endnu 
tilf0ie,  at  vor  patologiske  Samling  indeholder  under  „I}rin- 
stene*^  endel  smaa  Konkrementer  gjennemborede  af  Haar, 
indsendte  fra  Rigshospitalets  kinirgiske  Afdeling  i  1855, 
desvserre  kun  med  den  lakoniske  Oplysning:  ^evakuerede 
af  en  Kone'^.  Der  kan  vel  ikke  vaBre  nogen  Tvivl  om,  at 
diBse  Eonkretioner  skrive  sig  fra  BlicKs  Patient,  saa- 
megetmere  som  de  ganske  ligne  endel  af  hendes  kvitterede 
Smaasten  med  Haar,  som  indsendtes  sammen  med  Prsepa* 
ratet;  de  sidste  ere  noget  mindre  og  m0rkere,  indeholde 
fomden  Fosfater  ogsaa  lidt  Urinsyre  (udentvivl  i  Forbin- 
delse  med  Ammoniak),  medens  hine  synes  kun  at  bestaa 
af  Fosfater;  men  Overfladens  Ujevnhed,  Haarenes  Farve 
er  ikke  forskjellig  i  begge.  Da  imidlertid  ogsaa  Jouma- 
leme  for  den  Maaned,  hvori  Patienten  udskreves,  ere  bort- 
komne,  kan  ingen  sikker  Oplysning  laenger  prsesteres. 

E.  Winge. 


IL.     R^eferater,   A.iixneldelser   og- 

XJddra^g'. 


Kort  Fremstilling  af  de  nyere  ForskDinger  om  Smaasoppe- 

nes  Naturhistorie  og  deres  Betydaing  i  kemisk  og  epide* 

raiologisk  Henseendc,  vasentlig  eftcr  Prof.  HalUer. 


I  1851  fremtraadte  Tulasne  med  den  Opdagelse,  at  i  en 
Yis  Familie  af  Soppene  (Pyrenomyceter)  hver  enkelt  Art  kunde 
optrasde  ikke  alene  med  forskjellige  Sporeformer  efter  de  for- 
skjellige  ydre  Livsbetingelser,  hvorunder  de  befandt  sig,  men 
endog  i  mange  Ti]f»lde  med  ganske  forskjellige  Slags  For- 
plantningsorganer,  det  ene  efter  det  andet,   konstant  og  i   en 
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bestemt  B»kkef0lge ;  som  den  vigtigste  Reprsesentant  for  denne 
Faoffie  kan  nsTnes  GUyiceps  parparea,  Moderplanten  til  Spha- 
celia  eegetam  (Secale  comatnm) ;    denne  var  ogsaa   f ortrinsvis 
Ojeostanden   for    TuUisnes   Under80gel8er.      Herved   blev   der 
aabnet  et  nyt  og  vidt  Feldt  for  de  mycologiske    Stadier,    som 
stadig  flere  og  flere  Forskere  skyndte  sig  at  bearbeide.    For 
ootrent  et  Deeenninm  siden  blev   den   videnskabelige  Verdens 
Opmsrksomhed  Uldels  bortledet  fra  disse,  allerede   mange   in- 
teressante  Resnltater  frembydende,  Undersegelser  ved  P&uchefs 
Fremtrsden  med  sin   Paastand   om   Heterogeni   og   Generatio 
sqvivoca  hos  mange  af  disse  lavere  Planteorganismer   og   ved 
den  derom  paaf0lgende  Strid  mellem  ham  og  Pasteur;  nagtet 
del  i  denne  fira  begge  Sider  stadig  fremholdtes,  at   alene  n0i- 
agtige  Experimenters  Udfald  knnde  afgj0re  Striden,  blev  denne 
dog,  nden  at  det  var  lykkedes  nogen  af  de  Stridende   at  f0re 
foldt  Bevis  for  Cn0iagtighed   1   Modpartens   Experimenter,   af- 
shttet  efter  et  Par  Aar  med  det  Udfald,   at  Teorien   om   Ge- 
neratio ffiqvivoca  knn  vandt  meget  faa  Tilhsengere.    Efter  denne 
Digression  paa  det  abstrakte  Gebet,    som  n0dvendigvis  maatte 
bringe  mange  nye  Synspnnkter  for  Dagen,  ere  de  konkrete  Un- 
ders0gelser  paa  dette  Feldt  blevet  fortsatte   i   stedse  voxende 
Maalestok,  og  man  bar  derved  paavist   en   saa    dyb  Indgriben 
af  disse  smaa  Organismer  i    den    hele  Yerdenshasboldning,   at 
de  faa  en  vigtig  praktisk  Betfdning  for  mange  Grene  af  Natnr- 
videnskaben,  og  ikke   mindst   maa   tiltrsekke    sig    Lsegens  Op- 
maBrksomhed. 

Jeg  bar  derfor  troet,  at  en  Fremstilling  af  Resnltatet  af 
de  nyeste  Forskninger  paa  dette  Gebet  maatte  interessere  Ma- 
gaadnets  Lsesere,  saameget  mere  som  disse  Resnltater  ligge  til 
Grand  for  flere  nye  Teorier  i  Medicinen.  Den  Botaniker,  som 
i  den  sidste  Tid  mest  bar  bidraget  til  Udviklingen  af  disse 
Resnltater  i  medicinsk  Retning,  er  Prof.  HalUer  i  Jena.  Jeg 
skal  derfor  f0rst  fremssette  et  Sammendrag  af  bans  Ansknelser; 
men  da  ban  i  flere  Henseender  staar  paa  et  temmelig  extremt 
og  isoleret  Standpnnkt,  kan  jeg  ikke  forlade  denne  Gjenstand 
nden  ogsaa  at  bave  givet  et  kritisk  Overblik  over  andre  For- 
skeres  afvigende  Meninger  i  de  vigtigste  Stykker. 


Undersagelsesmethoden. 

Per  er  to  forskjellige  Metboder,  den  syntetiske  og  den 
analytiske  o:  den  knnstige  Knltnr  og  Unders0gelse  af  Planterne 
paa  deres  Voxested  i  Natnren;  begge  Metoder  maa  kombine- 
res.    Yed  den  knnstige  Knltur  ndsaar  man  Spori   af  den  an- 
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gjiBldende  Sop  paa  et  passende  Snbstrat,  der  f0r8t  er  bleven 
befriet  for  andre  maligens  tilstedey»reiide  spiredygtige  Sopele- 
menter;  derpaa  anbringes  det  Hele  i  et  vel  renset  Isolerap- 
parat  for  at  hindre  den  senere  Tilkomst  af  andre  Spori  gjen- 
nem  Luften;  men  da  Tilgang  af  frisk  Luft  er  n0dyendig  tor 
de  fleste  Soppes  Udvikling,  lader  man  denne,  f0r  den  gaar  ind 
i  Apparatet,  gjennemgaa  en  eller  flere  Processer,  der  sigte  til 
at  drsebe  eller  tilbageholde  de  tilstedevsorende  Spori,  f.  Ex. 
gaa  gjennem  konc.  Svovlsyre  eller  en  Opl^sning  af  overmangao- 
8urt  Kali  eller  gjennem  et  R0r,  fyldt  med  Bomald,  eller  som 
Btadig  holdes  gl0dende  o.  desl. 

Smaasoppeoes  Former  (Generationsyexel,  Pleomorfismos). 

Man  bar  i  flere  Aar  kjendt  Exempler  paa  virkelig  Gene- 
rationsvexel  bos  disse  Planter,  saaledes  Meldr0ien,  der  i  en 
Periode  optrseder  som  den  paa  det  affaldne  og  i  Jorden  raad* 
nende  Sklerotinm  voxende  Claviceps  parpnrea  og  i  en  anden 
Bom  den  i  OrsBsartemes  Fmgtknnde  voxende  Sphacelia  sege- 
tam ;  ligeledeB  Grsesmsten  (Uredo),  der  gjennemgaar  det  f0rste 
Stadium  af  sin  Tilvserelse  paa  Berberisbuskene,  hvor  den  Isnge 
bar  Y»ret  kjendt  somAecidium  berberidis;  endvidere  PseretrsB- 
ets  Oitterrust  (Roestelia  cancellata),  der  f0rst  lever  paa  Jani* 
perns  sabina  under  en  ganske  aftden  Skikkelse  o.  fl.  lign.  Hen 
foruden  denne  for  Artcns  Forplantelse  n0dvendige  Generations- 
vexel  antage  de  nyere  Mykologer  bos  mango  Sop,  isser  de 
smaa,  en  anden,  Bom  optr»der  ved  enbver  Forandring  i  de 
ydre  Forbold,  og  som  man  altsaa  kan  fremkalde  vilkaarligt 
ved  at  forandre  disse.  De  ydre  Forbolde,  som  betinge  disse 
Forandringer,  ere  mangfoldige;  vigtigst  er  den  8t0rre  eller 
mindre  Tilgang  af  atmosfserisk  Luft,  dernflest  kommer  Fugtig- 
bedsforboldene  og  Yarmegraden  i  denne  og  i  Substratet  (Jord- 
bnnden,  Ernffiringsvedsken) ,  Substratets  kemiske  SammensaBt- 
ning  (Rigdom  paa  Kulvandstof-  eller  Kvelstoiforbindelser,  Syr- 
lighed  eller  Alkalinitet  etc.).  Eftersom  en  Art  bringes  under 
disse  forskjellige  Forbolde,  optrseder  den  ogsaa  i  forskjellige 
Former,  som  man  f0r  bar  boldt  for  fors^ellige  Arter,  ja  vel 
endog  paa  Grund  af  deres  ofte  betydelige  Uligbed,  isser  med 
Hensyn  til  Fruktifikationsorganerne,  for  h0rende  til  forskjellige 
Slsegter  og  Familier.  Eallier  er  den,  som  bar  unders0gt  disse 
Forbolde  i  videst  Maalestok,  og  bans  Opfattelse  af  dem  skal 
i  det  F0lgende  fremssBttes. 

Disse  forskjellige  Former  kaldes  af  ham  Morfer,  og  deraf 
Navnet  Pleomorfismus  (Polym.)  til  Forskjel  fra  den  egentlige 
Generationsvexel.    Enbver  Art  indbefatter  altsaa  en  Rskke  af 
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lloffer;  fistnok  er  del  endna  forholdsvis  knn  faa  Arter,  som 
kidtil  ere  fnldstsudig  ander80gte  i  denne  Reining;  men  Hallier 
bar  fondet,  at  Systemet  bolder  saavidt  Stik  for  alle  de  nnder- 
8#gte,  at  ban  ikke  tyivler  paa,  at  det  jo  gjselder  ogsaa  for 
alle  de  aadre*). 

Alle  Morfer  komme  ind  under  en  af  de  to  Hoyedafdelin- 
ger  Gjersop  og  Skimmelsop,  bvilke  dog  ikke  ere  skarpt 
adskilte,  da  Skjelnemserket  mellem  dem  ikke  er  taget  saame- 
gti  fra  deres  Form  og  Ysesen  som  fra  TilstedevsBrelscn  eller 
Dcketilstedevserelsen  af  den  vigtigste  af  de  ydre  Livsbetingelser, 
aemlig  den  atmosfferiske  Lnft;  ved  de  lavest  staaende  af  Gjaer- 
soppene  bar  denne  slet  ikke  Adgang,  ved  de  b0iest  staaende 
Skimmelsop  er  den  aldeles  nbindret 

Gjersoppenes  vigtigste  ydre  Ssrlgende  er,  at  etbvert 
Individ  bestaar  af  en  eneste  Gelle,  som  i  sig  forener  Egenska- 
beme  baade  af  Myceliom  og  Spori  o:  baade  den  yegetative  og 
geaeratiTe  Fanktion ;  den  f 0rste  sker  alene  paa  Sabstratets  Be- 
kostning,  altsaa  (med  Undtagelse  af  de  ST0mmende  Gjmrsop) 
gaoske  nafhsngig  af  Laften;  den  sidste  sker  ved  Knopskyd- 
aing  og  Tyedeling.  Gjmrsoppene  opstaa  ikke  blot  af  tidligere 
bestaaende  Gjmrsop,  men  knnne  dannes  af  mange,  ja  kanske  alle 
b#iere  staaende  Sop,  i  det  Mindste  af  alle  Skimmelsop,  ikke 
alene  af  deres  Spori,  men  ogsaa  af  bvilkensomhelst  Del  af  de 
Tegetati?e  Organer,  idet  Fremgangsmaaden  altid  er  den,  at 
Celleveggen  brister,  og  det  indeholdte  Plasmas  smaa  Kom 
danne  Gisrsop  i  dens  f0rste  Stadium,  Alt  under  Fomdsaetning 
af  et  gjaeringsdygtigt  Snbstrats  Tilstedevserelse. 

Gjarsoppenes  Morfer  ere: 
L  iBgte  Gj»r,  fnldkommen  afsondret  fra  Lnften. 

a)  Mikrokokkns,  det  f0rste  Stadium,  som  nmiddelbart  frem- 
gaar  af  de  l0sslQpne  Plasmakorn;  viser  sig  ved  alminde- 
lige  Mikroskoper  som  smaa  Pnnkter  nden  bestemt  Form, 
men  ofte  med  en  selvsUendig   Bevsegelse,    er   derfor   f0r 


*)  Det  er  ofte  vanakeligt  i  H,^8  Skrifter  at  forstaa,  cm  ban  taler  cm 
en  anden  Art  eller  blot  om  en  anden  Morfe;  dette  kommer  vel 
for  en  Del  deraf,  at  bans  System  endnu  kon  er  praktisk  pr0Yet 
paa  saa  faa  Arter,  og  at  der  som  F0lge  af  den  store  Omvseltning 
i  det  gamle  System  hersker  megen  Forvirring  i  Nomenklaturen, 
men  vistnok  ogsaa  for  en  stor  Del  deraf^  at  ban  er  en  ivrig  Til- 
bsnger  af  den  bekjendte  Darwinske  Lsere  om,  at  Artemes  Til- 
bliyelse  (Differentiering,  Maltiplikation)  baade  i  Plante-  og  Dyre- 
riget  alene  beror  paa  Forandring  i  de  ydre  Livsbetingelser  og 
ikke  paa  en  ny  Skabelse  for  bver  Art  {H.^s  Fytopatologi  Pag.  S 
og4.) 
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almindeligvis  beskrevet  som  Detritus  eller  Vibrioner  og 
Bakterier  (der  gives  dog  ogsaa  »gte  Vibrioner,  som  ere 
gjseragtige  Morfer  af  enkelte  Alger),  men  faar  f0rst  ved 
de  sUBrkeste  Immersionssystemer  en  bestemt  Form  af 
rnnde  Engler  med  et  pidskformigt  Anhang,  kvilket  sidste 
(og  dermed  deres  Bevaegelse)  snart  tabes.  Mikrokokkas 
kan  enten  (i  dertil  skikket,  navnlig  stserkt  kvaelstofboldi^ 
og  fra  Luften  ganske  afsondret  Substans)  vedligeholde 
sig  og  formere  sig  som  saadan  eller  i  dertil  skikkede 
Ysedsker  gaa  over  til 

b)  Kryptokokkns  (almindelig  01gj8er)  eller 

c)  Artrokokkns,  bvor  Gelleme  ere  aflange  (i  sare  Ysed- 
sker) 

eller  spire  og  ndvikle  sig  til  h0ire  Sopmorfer;  beri  viser  den 
dog  en  Exklasivitet,  som  ikke  tilkommer  nogan  af  de  0yrige 
Morfer,  idet  man  i  Regelen  ved  Knltnr  af  Mikrokokkas  kan 
ad  Omveie  kan  frembringe  en  anden,  b0iere  Sopmorfe  end 
den,  bvoraf  den  oprindelig  er  fremgaaet;  JET.  bar  ogsaa  iagt- 
taget  tydelige  Forskjelligheder  mellem  Mikrokokkas,  frem- 
gaaet af  forskjellige  Morfer  af  den  samme  Art  (Parasitolog. 
Untersacbnngen,  Pag.  34  og  71). 

Paa  Overfladen  af  Vfedsker,   bvor   Luften   bar  lettere 
Adgang,  dannes  der 

2.  Usgte  Gjeer  med  sammenhsengende,  trsformig  forgrenede 
eller  bindeagtig  forenede  Geller;  af  de  3  forrige  Underafde^ 
linger  dannes  da 

a)  af  Mikrokokkas  Leptotrix  (altsaa  i  Perlesnorform,  f.  Ex. 
L.  baccalis  i  Mundslimet,  der  dog  ved  almindelige  Mi- 
kroskoper  vanskelig  lader  sig  distingvere  som  andet  end 
bomogene  Traade), 

b)  af  Kryptokokkns  den  trseformig  forgrenede  Hormisciam 
(Yingjser  og  Overgjser  paa  011et), 

c)  af  Artrokokkns  den  bindeagtig  ndbredte  Mycoderma 
(aceti). 

3.  Den  sammensatte  Gjser,  flercellet  Ojspr  eller  Kolonigjaer, 
er  endnu  lidet  anders0gt;  herben  b0rer  Sarcina  ventriculi. 
Hefben  maa  ogsaa  regnes  Klnmper  og  Kngler  af  Mikro- 
kokkas, sammenboldte  af  en  geleagtig  Slim  (f0r  ofte  for- 
vexlet  med  Monader). 

Ved  Ojffirsoppenes  forskjellige  Morfer  bar  man  endnn  ikke 
kannet  skjelne  mellem  forskjellige  Arter  (med  Undtagelse  af 
det  f0r  berom  ved  Mikrokokkas  Bemserkede);  men  H.  tror,  at 
de  knnne  frembringes  af  alle  de  b0iere  Morfer  af  bvilkensom- 
belst  Art,  endog  af  de  store  (makroskopiske)  Soparter. 

Skimmelsoppene  knnne  deles  i: 
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1.  Usgte  Skimmelsop,  der  yoxe  i  tykflydende  Yedsker  tiet 
under  OTerfladen.  De  yigtigste  Former  ere: 
a)  Oidiammorfer,  hvor  Spori  (de  saakaldte  Conidier) 
afsii0res  fra  Enden  af  Myceliet  i  en  fort]0beiide  Rekke, 
bTorfra  de  \0sne  sig  enkeltyis  yed  en  vis  Grad  af  Udvik- 
ling;  disse  Conidier  knnne  have  forskjellige  Former  (fir- 
kantede,  ovale,  citronformede  eller  mnde,  8t0rre  eller 
mindre),  forslgellige  Farver  og  knnne  efter  Afl08ningen 
ordne  sig  paa  forskjellige  Maader,  Alt  efter  det  omgi- 
▼ende  Medinms  Beskaffenhed  (og  yel  ogsaa  efter  den  Art, 
hTortil  hyer  enkelt  Morfe  h0rer).  Herhen  h0re  mange 
Sop  (-Morfer),  som  tidligere  have  vieret  anseede  som  de 
yigtigste  for  Lsegen,  saaledes  Achorion  Sch0nl.,  Trichohpy- 
ton  tonsnr.,  Microsporon  fdrfdr  og  Oidinm  albicans. 

b)  Brandsopmorfer  i  tyk  Klister  eller  lignende  Snbstrat, 
saaledes  i  Natnren  i  de  snkkerholdige  Blade  bos  Kom- 
og  GrsBsarteme  (Ustilago  corbo,  Brand  bos  Havren,  Oidi- 
nmmorfe  med  m0rkebrnne  Spori,  Tilletia  caries,  Brand 
bos  Hyeden,  med  gitrede  Spori.) 

c)  Scbizosporangiemorfer  med  Fmgter,  der  ere  flere 
Gange  delte  paa  langs  og  paa  tvers,  og  som  skyde  op  i 
Lnften  fra  et  gr0dagtigt  Snbstrat. 

2.  £gte  Skimmelsop,  bvor  Lnftcn  bar  ubindret  Adgang  til 
hele  Planten.    Hoyedformeme  ber  ere: 

a)  Penselskimmel  med  Rsekker  af  afsn0rede  Spori  yed 
Siden  af  binanden  i  Penselform  (Penicillinm,  Aspergillus), 
paa  kyselstofholdig,  noget  fngtig  Jordbund. 

b)  Kapselskimmel  med  Spori  i  Eapsler  (Ma cor,  Stem- 
pbylinm,  Rbizopns),  paa  kyeelstofboldig,  t0rrere  Jord- 
bnnd  (Ost). 

c)  Skimmelsop  med  dobbelte  Kj0nsorganer  og  Be- 
frngtning  (Acblya,  Enrotinm)  paa  ganske  t0rre  Steder 
(f.  £x«  Enrot.  paa  t0rrede  Planter). 

Af  alle  disse  Horfer  ere  de  b0iere  staaende,  som  bydende  de 
1>ed8te  Holdepnnkter  for  en  n0iere  nnders0gelse,  af  meat  In- 
teresse  for  Botanikeren,  de  layere  staaende  derimod,  som 
0?ende  den  st0r8te  Indflydelse  paa  de  organiske  Stoffe,  for 
Laegen  og  Eemikeren,  og  i  det  yi  bermed  forlade  det  botani- 
ze Grebet,  sknlle  yi  nn  gaa  oyer  til 

Soppeaes  kemiske  Yirkainger. 

Gjaering  og  Forraadnelse  (spontan  retrograd  Metamorfose 
ftf  liy]0s  organisk  Snbstans)  beror  i  etbvert  Tilf»lde  ndelnk- 
kende  paa  Tilstedeyserelsen  af  Sop ;  men  Gj»ringens  Art  beror 
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dog  ikke  paa,  hvilken  Art  ellerMorfe  af  Sop,  der  er  tllstede, 

men  paa  Gjasringsveedskens  kemiske    og   fysiske    Beskaffenhed 

(da  Morfen  altid  bestemmes  af  den).     Man   skjelner  mellem    3 

Slags  Gjaeringer  (i  udvidet  Forstand): 

i.  Oxydationsprocesser   („Yerwe3ung")    med   rigelig   Surstof- 

adgang;  Prodnkterne  ere  yaesentlig   Kulsyre    og    Salpeter- 

syre;  disse  fremkaldes  adelakkende  af  de  h0iere   Sopmor- 

fer  (Laftskimmel). 

2.  Desoxydationsprocesser  (Forraadnelse),  hvis  Endeprodakter 
ere  Ammoniak,  Svovl-  og  Fosforvandstof,  Kalyandstofforbin- 
delser;  de  fremkaldes  adelakkende  ved  Mikrokokkns,  o^ 
aldrig  aden  disse,  eller  hvor  disses  Liyskraft  (f.  £x.  yed 
tilstraekkelig  Kogning)  er  tilintetgjort,  og  deres  Tilbage- 
venden  (f.  Ex.  ved  hermetisk  Tillakning)  er  hindret 

3.  Gjaeringer  i  engere  Forstand  staa  i  kemisk  Henseende 
mellem  dem  begge,  betinges  af  de  forskjellige  Morfer  af 
Gjffirsoppene. 

Maaden,  hyorpaa  Soppene  frembringe  disse  forslgellige  Om- 
sffitninger,  kan  endna  ikke  i  alle  Tilfslde  bestemt  afgj0res; 
dog  beh0ver  man  i  intet  Tilf»lde  at  ty  til  den  af  Lid^ig 
endna  forfffigtede,  men  af  Pasteur  siden  1856  kraftig  bestridte 
Eontaktteori.  Lettest  er  Forklaringen  ved  alle  Omstetninger, 
der  knnne  henf0res  under  ,|Oxydationsprocesser;"  alle  de  her 
virkende  Sop  optage  nemlig  0  af  Ln^en  og  C,  H  og  N  af  sit 
Substrat;  Oxydation  og  Assimilation  er  altsaa  her  ensbetydende. 
Ogsaa  Forraadnelse  (Desoxydation)  lader  sig  ikke  vanskelig 
forklare  som  en  n0dvendig  F0lge  af  Soppenes  Optagelse  af 
NflBring;  her  bydes  der  nemlig  intet  0  gjennem  Luften,  men  % 
dette  maa  tages  af  Substratet  ligesaavel  som  G,  H  og  N. 
Men  ved  mange  af  de  egentlige  Gjseringsprocesser  er  Forkla- 
ringen vanskelig,  isser  ved  de  isomere  Omssetninger,  f.  Ex.  af 
Melkesnkker  til  Melkesyre,  af  Amylam  til  Sakker. 

Med  Henblik  herpaa  skalle  vi  nu  gaa  over  til  at  betragte, 
hvor  de  forskjellige  lavere  Sopmorfer  findes,  og  hvorledes  de 
virke  paa  sit  Substrat. 

Mikrokokkns  (og  de  deraf  sammensatte  Leptotrixtraade) 
danner  Knndepunktet  i  hele  H,^s  System.  Den  findes  overall 
i  den  organiske  Yerden,  ikke  alene  ndenpaa  ethvert  organisk 
Legeme,  men  ogsaa  indeni,  i  det  dyriske  Legcmes  Blod  og  i 
Planternes  Safter,  ja  (audtagelsesvis)  endog  indeni  de  dyriske 
Blodlegemer  og  i  Planternes  Celler;  derfor,  og  alene  derfor, 
kan  ved  Livets  Oph0r  Forraadnclsen  med  een  Gang  begynde 
over  hele  det  d0de  Legeme.  Da  Sopelementer  altid  tilf0re3 
gjennem  Laften,  og  da  de  knn  i  det  Indre  af  Legemet  (baade 
ho8  Dyr  og  Planter)  finde  de  n0dvendige   Betingelser   for   sin 


33 


og  Udyikling  som  Mikrokokkas,  saa  finde  vi  denne 
altid  tairigst  paa  de  Steder  af  Legemet,  som  kan  med  en  min- 
dre  (naturlig  eller  knnstig)  Aabning  kommunicere  med  den 
j-dre  Loft;  paa  saadanne  Steder  ser  man  derior  ogsaa  efter 
Dj^deo  Forraadnelsen  gaa  lettest  og  hnrtigst  for  sig  (saaledes 
lies  Dyrene  i  Tarmkanalen,  ved  ^blefrngteme  omkring  Ejer- 
nelmset  og  baade  hos  Dyr  og  Planter  omkring  Lasioner  af 
den  jdre  Had,  f.  Ex.  ved  nedfalden  Fmgt). 

I  Mnndholen  finder  man  altid  Mikrokokkns  i  Msngde,  deld 
fri,  dels  som  den  bekjendte  Lepthotrix  baccalis,  og  U.  antager, 

\  At  det  er  alene  ved  Hjselp  af  den,  at  Spyttet  virker  til  at  for- 
Tsuidle  Amylnm  til  Snkker,  hvilket  som  bekjendt  det  rene 
Sekret  af  Spytkjertleme  ikke  formaar.  Han  bar  selv  iagttaget 
den  snkcessiye  Indtrsengen  af  Mikrok.  i  Amylnmkomene  og 
deres  derpaa  f0lgende  Opl0sning  baade  ved  Spyt  og  ved  Mi- 
krokokkas,  frembragt  yed  knnstig  Knltnr  af  Spbacelia  segetnm ; 
Ptyalln  skal  da  efter  dette   blot   reprsesentere   den   til   denne 

lisom  til  enbver  anden  Sopmorfes  Emsering  n0dyendige  kvael- 
atofholdige  Snbstans*).    H.  formoder  en  lignende  Medvirkning 

\,  af  Mikrokokkns  eller  andre  Gjsersopmorfer  ogsaa  ved  den  0?rige 
Ford0ielse,  men  savner  direkte  lagttagelse  derorer. 

Mikrokokkns  findes  i  Melken,  endog  medens  den  endnn  er 

(;i  Hammse;  deraf  foranlediges  Ostestoffets  Omdannelse;  ved 
Lnftens  Adgang  omdannes  en  Del  af  denne  Mikrok.  til  Artro- 
kokkns,  som  istandbringer   Mclkens    sure    Gjsring.     Dannelsen 

['af  blaa  Melk,  r0dt  Sm0r,  Bloddraaber  paa  Bagvserk  (indviede 
Hostier)  skyldes  alle  en  abnorm  Mikrokokknsudvikling.  Ealve- 
maven  virker  paa  Melkens  Ostestof   alene   paa   Grund    af   de 

j.deri  indeholdte  Mikrokokki,  og  derfra  have  ogsaa  de  den  senere 
Ostegjering  betingende  Mikrokokki  sin  Oprindelse. 

U,  bar  fnndet  Leptotrix  i  den  snnde  Urinblaere  (ligesaa 
i  Vagina);  det  er  den,  som  fremkalder  Dekompositionen  af 
Urinstoffet  i  Urinen,  efterat  den  er  ndt0mt,  eller  ogsaa,  hvis 
den  paa  Gmnd  af  Feil  yed  Exkretionen  bliyer  tilbageholdt  i 
Isngere  Tid,  medens  den  endnn  er  i  Blseren;  dette  sidste  Til- 


^  Netop  det  samme  Forhold  finder  efter  H.  Sted  yed  Sukkerdan- 
nelsen  yed  Komets  Spiren;  der  er  det  dog  ingen  Mikrokokkus, 
men  ^PUsmal^ememe  i  Spirens  Celler,^  som  opyekke  Gjeeringen ; 
Diastasen  tjener  kim  som  Naering  for  disse  Gjteringsysekkere.  I 
et  Keferat  af  Ws  Anskuelser '  i  Schmidt's  Jahrbucher,  B.  140  af 
J91  E,  Bichter,  hedder  det,  at  H.  80ger  Aarsagen  til  denne  Gjae* 
ring  i  TilstedevaBrelsen  af  Mikrokokkus  (altsaa  Spiren  til  h0iere 
Sopmorfer)  ogsaa  inde  i  de  nasvnte  Geller;  men  i  sin  Fytopa- 
to^ogi  Pag.  /221  firemstiller  H,  Sagen  som  oyenfor  anf0rt. 

N.  M.  £  Lsgev.  XXIV  B.  1 H.  3 


S4 

fffilde  indtrsder  saameget  Icttere  og  hurtigere,  hyis  der  Ted 
en  nren  Katheter  bliver  iDdf0rt  en  st0rre  Msengde  Mikrokokkas 
i  Blseren. 

Mikrokokkas  spiller  ogsaa  den  vsesentligste  Rolle  Ted  De* 
kompositionen  af  alle  Saarsekreter,  hTor  den  forefinder  de  al«- 
lergnnstigste  Betingelser  for  sin  TriTsel,  issBr  hyor  Laften  har 
sparsom  Adgang. 

H,  lader  ogsaa  Mikrok.  spille  en  Tsesentlig  Rolle  yed  In- 
Tasionsstadiet  af  mange  parasitiske  Sygdomme  !  Plantemes 
Frngtknnde,  saaledes  de  forskjellige  Brandst0vsygdomme,  Spha- 
celia  segetum  o.  fl. ;  han  antager  nemlig,  at  de  smittebringende 
Spori  opl0ses  til  Mikrokokki,  der  Ted  en  Gjsering  f0rst  maa 
g]0re  Parenkymet  skikket  til  en  Tidere  UdTikling  af  Soppen. 

Kryptokokkas,  0]gj9ersoppen,  er  ingcnlande  en  Plante 
sai  generis,  men  blot  et  Led  af  en  Morfe-Rsekke ;  det  kaa 
ikke  engang  antages,  at  den  tilh0rer  blot  en  Rsekke  (Art),  den 
kan  f.  Ex.  ligesaa  godt  nedstamme  fra  Aspergillus  som  fra 
Penicillinm  og  kanske  ogsaa  fra  andre  Reekker,  nden  at  man 
kan  se  tydelig  Forskjel  i  dens  Ydre,  og  ialfald  ikke  i  dens 
kemiske  Yirkninger.  Den  dannes  derfor  let  i  alle  sukkerhoU 
dige  Ysdsker,  hTor  Laften  og  med  den  Sopspori  haTe  uhin- 
dret  Adgang. 

Artrokokkas  er  den  8t0r8te  Gjsersopmorfe.  Naar  i 
en  gjserende  Sakkeropl0sning  Enlsyreadviklingen  paa  Grand  af 
for  h0i  Temperatur  bliver  meget  stasrk,  saa  riyer  Kulsyreblse- 
rerne  endel  Kryptokokkus  med  sig  til  OTeriladen;  Soppene  for* 
blive  og  formere  sig  der  rask  som  Oyerg}»r,  men  andergaa 
samtidig  nogen  Forvandling,  idet  de  enkelte  Celler  forblive 
forbundne  med  binanden  (Hormisciam) ;  men  efter  en  Tid,  hTis 
Temperaturen  TedTarer,  gaar  Soppene  paa  Overfladen  OTor  til 
Morfer,  som  tage  sit  Sarstof  amiddelbart  fra  Luften,  nemlig 
Skimmelsop  og  Artrokokkas  (der  i  denne  Henseende  ligne 
Skimmelsoppene),  og  Gjseringen  slaar  over  til  sur  Gjasring. 

Yed  Eddikkegieeringen  er  Artrokokkas  (i  bindeagtig  sam- 
menfiltrede  Raekker,  som  Mykoderma  aceti)  det  eneste  Yirkende, 
og  de  forskjellige  forbedrede  Metboder  til  at  tilvirke  Eddikke 
gaa  vsesentlig  ad  paa  at  skaffe  en  ren  og  rigelig  Mykoderma 
og  at  bringe  denne  i  en  saaTidt  maligt  udstrakt  Ber0ring  med 
Laften  og  med  den  gj^rende  Ysdske. 

Melkesyregjseringen  er  allerede  omtalt.  Sm0rsyregjseringen 
(at  Sm0ret  bliver  barskt)  har  sin  Oprindelse  fra  den  samme 
Sop,  som  er  fulgt  med  Sm0ret  fra  Melken  af,  sker  derfor  saa 
meget  lettere,  naar  Sm0ret  er  kjernet  af  sar  Fl0de,  og  naar 
Kjernemelken  ikke  er  beh0rigt  adTasket. 
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Sovpaae  som  Sjgflomsairsager. 

Det  har  allerede  Isnge  vaBret  bekjendt  og  almindelig  an- 
tagety  at  flere  Hadsygdomme  hos  Mennesker  og  Djr  have  sin 
Oprindelse  alene  fra  Sopvegetation.  Ws  nnder80g6lser  i  denne 
Betniog  gaa  nd  paa  at  8t0tte  den  Ansknelse  (som  allerede  i 
Isngere  Tid  bar  havt  mange  Tilhsngere  i  England),  at  de  her 
firkende  Soppe  ikke  ere  egne  Plantespecies,  men  knn  nnder- 
orinede  Morfer  af  2  Arter,  som  i  sin  h0ie8te  Udvikling  ere 
de  almindeligst  lorekommende  Skimmelsop,  nemlig  Aspergillus 
glancns  og  Penicillium  cmstacenm,  idet  Trikofyton  i  Herpes 
toasarans,  Mikrosporon  i  Pityriasis  versicolor  (og  Oidiam  albi- 
cans  i  Aitse)  hjsre  til  den  f0rste  Art,  Akorion  Sch0nl.  i 
Favns  til  den  anden.  H.  har  seet  en  Penicilliumplante  spire 
frem  omiddelbart  af  en  Conidie  af  Akorion. 

Der  har  desnden  i  flere  Aar  af  og  til  fra  forslgellige  Hold 
reret  fremsat  Paastand  om,  at  der  ved  mange  kontagi0se  eller 
iniasmatiske  Sygdomme  hos  Mennesker  og  Dyr  skal  Andes  kon- 
st&nt  visse  Sopelementer  i  Blodet  og  Exkreteme,  tilligemed  en 
Formodning  om,.  at  disse  Sopelementer  sknlde  vflsre  Causa 
effidens  til  den  resp.  Sygdom.  JET.  er  den  F0rste,  som  har 
sat  disse  Forskninger  i  System,  hvoryel  dette  endna  ikke  kan 
'  Ages  at  vsere  rigtig  ordnet  (se  Pag.  29  Anm.),  og  som  har  s0gt  at 
forgone  de  mange  UoYorensstemmelser  i  de  tidligere  Forskningers 
Besultater.  Han  har  saaledes  gjort  Unders0gelser  af  Blod, 
Lyiafe  og  Tarmkontenta  ved  Faarekopper,  Yakciner,  Yariol®,  Mor- 
billi,  Typhns  exanthematicns,  Ileotyfns  og  Kolera  og  har  gjort  Eul- 
tiirfor80g  med  de  derved  forefandne  Sopelementer,  idet  han  dog 
overlader  til  Lsegekyndige  at  f0re  det  praktiske  Bevis  for,  at 
Sopelementeme  her  ere  den  eneste  Causa  effic.  morbi.  N»sten 
o?eralt  er  det  her  alene  Mikrokokkns,  som  f0rst  kommer  til 
lagttagelse;  herfra  danne  dog  Tarmkontenta  en  Undtagelse  ved 
de  Sygdomme,  som  ere  lokaliserede  i  Tarmkanalen  (ileotyfns, 
Kolera);  der  finder  man  nemlig  ogsaa  enkelte  h0iere  Morfer, 
ikjent  for  det  meste  knn  stykkevis;  deraf  kommer  den  store 
Uinrerensstemmelse  i  Angivelserne  om  det  her  Forefundne. 

1  det  F0lgende  skal  i  Korthed  fremssdttes  Kesultaterne  af 
disse  Kulturfors0g. 

I  Faarekoppelymfen  findes  en  svsermende  Mikrok.,  der  ud- 
vikler  sig  til  Pleospora  herbamm,  en  meget  almindelig  Morfe 
^  en  Sop,  hvis  Luftskimmelmorfer  ere  Botrytis  elegans  og  Rhi- 
zopos  nigricans;  den  findes  hyppig  paa  de  forskjelligste  Plan- 
ter, isser  paa  den  i  Kanten  af  dyrkede  Agre  og  Enge  voxende 
liOlinm  perenne;  derfra  sknlde  altsaa  Faarene  have  sin  Eop-* 
pesygdom. 

3* 
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I  Vakcinelymfen  findes  en  ssedvanligvis  nbevaBgelig  Hikrok. 
af  r0dlig  Farve  og  en  saadan  Lidenhed,  at  den  endog  yed  en 
lineaer  For8t0rrelse  af  1000  knn  viser  sig  som  Punkter;  af 
den  opdrages  roed  Lethed  forskjellige  Morfer  af  Rsekken  Asperg. 
glanc.  —  Mucor  Mncedo  etc.;  den  antages  at  have  sin  Oprin- 
delse  af  en  Oidinmmorfe  af  denne  Art,  Tornla  rufescens,  som 
ofte  iindes  i  Komelken,  og  hvis  Mikrok.  maaske  altid  findes  I 
Kolostrum.  K0crne  antages  derfor  at  smittes  med  Yakciner  af 
sin  egen  Melk.  Dette  bestyrkes  derved,  at  Sjgdommen  sjelden 
eller  aldrig  f0rst  angriber  Oxer,  og  at  den  oftest  udbryder 
strax  efter  Forl0sningen. 

I  Variolalymfen  findes  en  Mikrok.,  hvoraf  ved  Kaltnr  ad- 
vikle  sig  alle  de  samme  Morfer  af  den  samme  Art,  som  ved 
Vakcinelymfen,  og  desnden  med  sserdeles  Lethed  en  Schizo- 
sporangiemorfe,  som  ikke  nden  ad  Omveie  lader  sig  fremstille 
af  den  anden;  Mikrok.  antages  derfor  at  have  sin  Oprindelse 
fra  denne  Morfe,  om  hvis  Forekomst  i  Natnren  forresten  Intet 
nsevnes. 

Yed  Morbilli  foretoges  Knltar  med  Sputa  og  med  Blod; 
i  begge  fandtes'  Mikrok.,  i  Spata  ogsaa  Spori.  Af  Sputa  nd- 
vikledes  Oidinm  albicans,  Cladosporinm  og  Mncor  Mncedo  (alle 
af  Rffikken  Asperg.  —  Mucor  Mncedo  etc.)  og  desuden  PenicIlL 
crustac.  (tilkommen  ved  Forurensning  gjennem  den  indaandede 
Luft),  af  Blodet  alene  Mucor  Mucedo;  af  denne  Sop  bar  altsaa 
Kontagiet  sin  Oprindelse.  Den  findes  mest  paa  Gj0d8el  (ogsaa 
paa  raadden  Halm,  deraf  Soldater-Morbilli),  altsaa  mest  i  PtU 
veter,  hvor  Infektionen  sker. 

I  Blodet  ved  Typhus  exanth.  findes  en  brunlig  Mikrok.  (til- 
dels  ogsaa  spirende),  som  ved  Kultur  udvikler  sig  til  Rhizopas 
nigricans.  Denne  Sop  lever  fornemmelig  paa  raadnende  saftige 
Plantedele  (Frugter  og  R0dder),  deraf  kan  man  forklare  Syg- 
dommens  hyppige  Optrseden  sammen  med  Hnngersn0d. 

Yed  Ueotyfus  findes  baade  i  Blod  og  Tarmkontenta  2  for- 
skjellige  Mikrok.,  der  lade  sig  adsille  baade  ved  Mikroskopet 
og  ved  Kulturen;  de  vise  sig  at  tilh0re  Rhizopus  nigric.  og 
Penicill.  crust.  Mikrok.  af  den  sidste,  der  er  mindre,  er  over- 
veiende  i  Blodet,  af  den  f0rste  i  Tarmkanalen.  Da  nu  Mikrok. 
af  Penicill.  forekommer  ganske  normalt  i  Blodet,  altsaa  vel 
ogsaa  ved  Typhus  exanth.,  bliver  der  saaledes  kun  en  kvantitatiy 
Forskjel  mellem  Blodet  af  denne  og  af  Ileotyfas,  derfor  ogsaa 
et  n0ie  Slsegtskab  og  mulige  Overgange  mellem  begge  Syg- 
domme.  Infektionen  antages  forresten  ved  den  f0rste  Sygdom 
at  ske  gjennem  Lungeme,  ved  den  sidste  gjennem  Tarmkanalen ; 
Exkrementerne  udbrede  igjen  Mikrok.  og  dermed  Smitten  dels 
til  Luften,  dels  til  Yandet  i  vid  Omkreds. 
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Ved  Kolera  er  kan  Tarmindholdet  anders0gt;  i  dette 
fiides  Mikrok.  i  Miengde  og  desnden  af  og  til  saakaldte  Cyster, 
der  astages  for  en  Frngtform  af  en  h0iere  Morfe  af  den  samme 
Sop.  Dense  er  en  oprindelig  Asiatisk  Plante,  der  af  H.  kaldes 
Uroeysds  oryzm  (Urocystis  occalta  «=  Stengelbrand  hos  Rngen), 
sea  hvis  Plads  endnu  ikke  n0iere  kan  bestemmes.  Knltarerne 
ere  her  foretagne  paa  en  egen  Maade,  idet  Ris  er  saaet  dels 
Bed,  dels  nden  Gj0dning  af  Koleraexkrementer;  i  f0r8te  Fald 
vire  de  opvoxende  Risplanter  konstant  (og  stserkere,  jo  friskere 
Exkrementeme  vare),  i  sidste  Fald  aldrig  smittede  af  den  nsevnte 
Sop.  Det  Sseregne  ved  denne  Sop,  der  karakteriserer  den  som 
en  tropisk  Plante,  er,  at  den  knn  ved  en  stadig  h0i  Tempera- 
tar  (36— 27^'  G.)  opnaar  sin  h0ie8te  Udvikling  og  Fraktifika- 
tionsform.  I  en  af  dens  nnderordnede  Morfer  froktificerer  den 
mod  de  samme  Cyster,  som  man  finder  i  Koleraexkrementerne. 
Mikrok.  (og  dermed  Smitten)  ndbredes  ved  Exkrementeme 
dels  til  Yandet,  dels  til  Lnften  i  vid  Omkreds.  Det  er  endnn 
ikke  bestemt  paavist,  hyorvidt  den  af  H.  ved  knnslig  Knltar 
frembragte  h0iest8taaende  Morfe  af  denne  Sop  findes  i  natnrlig 
Tilstand  paa  Bismarkeme  i  Ostindien;  hvis  dette  er  TilfsBldet, 
kan  man  ddraf  forklare  sig  Kolarasygdommens  spontane  Op- 
konst  der. 

Foniden  disse  Sygdomme  nsevnes  af  H,  endnn  mange  an- 
dre  som  forvoldte  af  forskjellige  Sopmorfer,  saaledes  fomden 
de  nsvnte  Hadsygdomme  Pellagra  (af  en  Rissop)  og  Madnra- 
Ben  i  Ostindien  (af  Rhizopns  nigric),  Hospitalsbrand  og  Eada- 
verinfektion;  Tandkaries  (af  Leptothrix  bncealis),  Ghignonsop, 
Syfilis  og  Gonorrhoe  (endnn  ikke  n0iere  nnders0gt),  Syfilis 
(tigesaa),  Febris  intermittens  (af  en  Alge,  hvor  H.  antager  en 
tigDende  Pleomorfismns,  som  hos  Soppene).  Blandt  Dyrene, 
iscr  Insekterne,  forekomme  oftere  Fpidemier,  fremkaldte  ved 
Sopudvikling  i  og  paa  dem;  saaledes  er  Silkeormen  alene  ud- 
Mt  for  2  forskjellige  saadanne  Epidemier,  Mnskardine  og  Gattine. 
Fhier  finder  man  ofte  d0de  af  en  Sopsygdom  (Empnsa)  med  en 
imd  Halo  om  sig  af  de  -ndslyngede  Spori.  Iblandt  Planterne 
^  som  bekjendt  Antallet  af  Sopsygdomme  endnn  betydeligere 

PraUiske  Resaltater. 

De  praktiske  Resnltater,  som  J7.  nddrager  af  denne  sin 
L>ere,  ndmserke  sig  ikke  ved  sin  Nyhed,  men  ere  dog  af  Inter- 
esse  derved,  at  de  give  en  simpel  Forklaring  for  Gavnligheden 
ftf  mange  Fremgangsmaader,  som  igjennem  lange  Tider  have 
Tftret  bmgte  for  at  hindre  Dekomposition  og  Udvikling  af 
Smittestoffe, 
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Sopelementer,  enten  som  Spori  eller  som  Mikrokokkas,  fia- 
des  overall  og  vente  knn  paa  at  komme  under  gunstige For- 
holde  for  at  adfolde  sin  Yirksomhed;   da  denne  altid  bestaar  i 
Dekomposition  af  organisk    Materie,    maa    altsaa   Bestrsebelsen 
for  at  bevare  organiske  Stoffe  fra  Forraadnelse    eller   Gjnrin^ 
gaa  ud  paa  at  dr»be   eller   Qerne   tilstedevserende   og   hindre 
Tilkomsten  af  nye  Sopelementer.    Dette   Hensyn   er   det,    som 
giver  Renligbedssandsen   i   Almindelighed    sin    rette   materielle 
Betydning,  og  som  betinger  Bragbarheden  og  Nytien  af  alle  de 
mangfoldige   Metoder,    som    gjennem   lange  Tider  have  viere^ 
bmgte  for  at  konservere  F0demidler  (Kogning,  hermetisk  Ned- 
Iffigning,  B0gning,  T0rring,  Saltning,  Syltning,  Bedsekning    med 
mer  eller  mindre  laftt»tte  Stoffe,  Fernisering  af  Ost,   Laknini^ 
af  Vinflasker  etc.);  endelig  finder  man  paa  det  legevidenskabe* 
lige  Omraade  i  denne  Leere  en  Forklaringsgrand  for  Yirksom* 
heden  af  den  Lister'ske  Saarbehandling   og  af  den  ved  epide- 
miske  Sygdomme  tilraadede  Desinfektion. 

Alle  de  i  disse  0iemed  til  Forhindring  af  skadelig  Sop* 
dannelse  benyttede  Metoder  lade  sig  dele  i 
1)  saadanne,  hvorved  Sopelementerne  vel  ikke  drsebes,  men 
for  en  Tid  gj0res  nvirksomme  (slserk  Ealde,  T0rringy  Salt- 
ning og  flere  af  de  nnder  2)  og  3)  nsevnte  Metoder,  naar 
disse  ikke  anvendes  i  st»rk  Orad); 

2)  saadanne,  som  knn  hindre  den  skadeligste  Sopdannelae, 
nemlig  af  Mikrokokkns,  og  dermed  Forraadnelse,  medens 
anden  Sopndvikling  og  andre  Gjseringsprocesser  knnne 
foregaa  mere  eller  mindre  nhindret.  Paa  denne  Maade 
virker  Nedlasgning  i  Syrer  eller  Opv»kkelse  af  snr  Gja»- 
ring,  hvorved  Mikrok.  gaar  over  til  Artrok.  (derfor  sure 
eller  gjaerende  Omslag  paa  mange  Ulcera,  Syrer  i  Tyfas); 
paa  samme  Maade  virke  ogsaa  de  fieste  Bitterstoffe  (som 
Kinin  og  Hamle),  aeteriske  Olier  og  alle  Metalsalte  des- 
inficerende; 

3)  saadanne,  hvorved  alle  Sopelementer  dreebes.  Derved 
virker  Kogning  (som  dog,  for  at  ^asre  fuldkommen  betryg- 
gende,  maa  ske  under  forstSBrket  Lnfttryk),  stsrk  Alkohol 
og  empyreumotiske  Stoffe  (navnlig  da  Karbolsyre);  i  Al- 
mindelighed knnne  disse  Stoffe  dog  af  andre  Hensyn  kun 
anvendes  saa  fortyndede,  atVirkningen  ikke  bliver  absolut. 


Kritiske  BemcerkDinger. 

llaUier^s  Lsere  har  veret  og  er  fremdeles  udsat  for  mange 
Angreb;  den  derhen  h0rende  Literatur  er  allerede  temmeiig 
vidtl0ftig.     Isser  angribes  bans  Lssre  om    den   store  Udstrttk* 
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ning  af  Pleomarfismen  hos  Soppene;  han  beskyldes  meget  al- 
miadelig  for  i  denne  Henseende  altfor  lettroende  at  have  stolet 
paa  sit  Isolerapparats  Paalidelighed;  og  naar  man  lieser, 
hfilke  iadviklede  Fremgangsmaader  der  i  den  Fouchet-Pa' 
siemr'ske  Strid  bleve  anvendle  af  den  F0r8te,  uden  at  Regene- 
nuionen  af  mikroskopiske  Planter  derved  hindredes,  og  aden 
at  det  Ijkkedes  Modparten  at  f0re  fuldtBevis  for  de  anvendte 
Metoders  Mangelfnldhed,  saa  kan  man  ikke  holde  enhver  Tyivl 
borte  om  Tilstrekkeligheden  af  HJs  simple  Isolerapparat 
Denne  Tvivl  bestjrkes  ogsaa,  naar  man  betsenker,  hvonnange 
fors^ellige  Sygdomme  der  efter  bans  Laere  sknlde  bave  sin 
Oprindelse  fra  Sop  af  den  samme  Morfe-Rskke,  altsaa  prak- 
tisk  taget  —  paa  Grand  af  de  forskjellige  Morfers  lette  Over- 
gang  i  hinanden  —  fra  den  samme  Plante;  fra  R»kken  Penic. 
crast.  --  Mncor  racem.  etc*  ndleder  ban  saaledes  f0lgende 
Sygdomme:  af  Plantesygdomme  Hvedebrand  (Tilletia  caries),  af 
Hndsygdomme  Favns  og  af  Blodsygdomme  Deotyfns*);  fra 
lUekken  Aspergillus  glanc  —  Mncor  Mncedo  felgende:  af 
Plantesygdomme  Havrebrand  (Ustilago  carbo),  af  Hndsygdomme 
Herpes  tonsnr.,  Pityriasis  versic.  (og  Aftn),  af  Blodsygdomme 
Yakdner,  YariolsB  og  Morbilli.  Naar  man  derbos  tager  i  Be- 
tragtning,  at  disse  to  Morfenekker  netop  ere  de  alleralminde- 
ligst  forekoromende,  bliver  bans  Enltnrers  Renhed  end  mere 
mistenkelig.  De  abnorme  Smitteforbolde,  som  knnde  ndledes 
af  denne  L»re,  knnne  ikke  godt  bortforklares  yed  bans  Antagelse 
af  en  meget  stse^k  individnel  Predisposition  som  en  n0dvendig 
Betiagelse  for  enhver  Sops  Trivsel  og  den  resp.  Sygdoms  Ud- 
Tikling^);  tbi  en  saa  vflBsentlig  Betydning  af  den  individnelle 
Pnedisposition  finder  neppe  nogen  8t0tte  i  den  praktiske  Er- 
faring,  navniig  ved  Epidemier. 

Blandt  H.^8  Modstandere  skal  her  knn  nseynes  de  Bary, 
som  almindelig  anerkjendes  —  ogsaa  af  JET.  —  som  en  af 
Tysklands  gmndigste  Sopkjendere,  og  som  bar  gjort  Knltnr- 
for80g  til  Unders0gelse  af  Pleomorfismen  netop  paa  samme 
Maade  som  H, ;  ban  tildeler  denne  langtfra  den  store  UdstrsBk- 
ning  som  H.,  antager  f.  Ex.  ikke  nogev  Forbindelse  mellem 
PenicilL  og  Mnkor,  eller  mellem  Gjsrsoppene  og  de  b0iere 
Sopmorfer. 


*1  Den  samtidig  tilstedeveerende  Mikrok.  afRhizopas  skal  kun  „bane 
Veien  for**  den  andens  Optagelse  i  Blodet  fra  Tarmkanalen. 

*•)  8e  bl.  A  bang  ^Parasitos.  Untersuch."  Pag.  61  og  62,  bvor  det 
om  Eolerakontagiet  hedder:  ^Ueberhanpt  muss  jeder  Pilz,  der 
ein  thieriBcheB  Gewebe  ergreifen  n.  zerstoren  soil,  dasselbe  gat 
▼orbereitet  (disponirt)  finden.** 
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Den  anden  store  Aii8t0d88ten  i  Wslmre  er  Mikrokokkia, 
hvis  Betydning  betvivles  af  Mange;  deBary  i  sin  ^Morphologie 
n,  Physiologie  der  Pilze,  Flechten  a.  Myxomyceten**  omtaler  , 
den  ikke  med  et  Ord;  det  synes  ligesaa  nsandsynligt,  at  de 
mange  detaUlerede  lagttagelser,  som  H  paastaar  at  have  g)OTt 
af  dens  Dannelse,  dens  efter  dens  forsl^ellige  Oprindelse  for- 
skjellige  Udseende,  dens  Ysext  og  videre  Udvikling  til  h0iere 
Morfer,  sknlde  vsere  folotte  Fantasifostre,  som  at  de  andre 
lagttagere  ikke  sknlde  have  ligesaa  gode  Mikroskoper  og  lige- 
saa god  lagttagelsesevne. 

Endelig  have  vi  i  Ws  Lsere  om  Soppenes  Betydning  ved 
de  kontagi0se  Sygdomme  det  for  Lsegen  vigtigste  Pnnkt  i  bans 
Liere.  Men  om  vi  end  ikke  i  mindste  Maade  betvivlcde  Rig- 
tigheden  af  hans  lagttagelser,  knnde  vi  dog  ikke  holde  bans 
berom  fremsatte  Meninger  for  Andet  end  Hypoteser,  saalsnge 
der  ikke  er  f0rt  Bevis  for  Sygdommens  Overf0relse  ved  de 
resp.  Sop.  Ws  Experimenter  gaa  nemlig  knn  nd  paa  at  be- 
vise  Soppenes  Tilstedevserelse  i  de  resp.  Sygdomme  ved 
Analyse  af  Blod  og  Sygdomsprodnkter;  det  tilsvarende  synte- 
tiske  Bevis  overlader  ban  til  Lsgen  (ban  vil  dog  bave  iagttaget 
Udbmd  af  Favns  efter  knnstig  Smitte  med  Penicillinm-Sport, 
og  flere  Grange  Eatarrb  i  Lnftveiene  og  Tarmkanalen  bos  aig 
selv  og  Fors0g8dyr  efter  Indaanding  af  og  Fodring  med  Sop« 
spori;  bortil  knnde  ogsaa  benf0re8  Udbmddet  af  de  aaak. 
Soldater-Morbilli  efter  Leie  paa  raadden  Halm,  ligesom  Eoleras 
og  Tyfns's  Forkjserligbed  for  fngtige  og  slet  ventilerede  Boliger 
og  Forekomsten  af  Febris  intermittens  i  Snmpegne,  bvor  Alger 
trives,  og  endelig  de  to  f0rste  Sygdommes  Forkjssrligbed  for 
visse  Aarstider  finde  en  let  og  natnrlig  Forklaring  i  bans 
Lsere).  Uagtet  det  saaledes  maa  indr0mmes,  at  Ws  Teori 
passer  fortrinligt  til  at  ndfylde  de  mange  Huller,  som  bidtil 
bave  vseret  i  Soppenes  Udviklingsbistorie,  og  til  at  forklare 
mange  af  de  Gaader,  som  de  epidemiologiske  Forbold  bave 
frembndt,  maa  det  dog  ber  fastboldes  mere  end  ellers,  at  man 
ikke  lader  sig  bestikke  af  saadanne  mnligvis  tilfseldige  Over- 
ensstemmelser,  menlalene  lader  det  direkte  Bevis  vsere  det 
Afgj0rende. 

Anderledes  er  det  med  Ws  Lsere '  om  Soppenes  kemiske 
Yirkninger;  ber  staar  ban  ingenlnnde  saa  isoleret;  men  i 
dennc  Reining  er  bans  Lsere  beller  ikke  ny,  men  knn  en  An- 
vendelse  af  bans  Pleomorfismns  paa  den  navnlig  af  Pasteur 
forfsegtede  og  i  det  Senere  mere  og  mere  ndviklede  LsBre: 
uden  Sop  ingen  Gjsering  (eller  Forraadnelse,  see  ovenfor). 
Pasieur^s  Ansknelse  berom  er,  at  Gjasringens  Art  (Alkobol-, 
Melkesyre-,  Edikkegj»ring  eller  Forraadnelse)  alene  bestemmes 


af  den  ttlstedeTSBrende  Sops  Art;  men  efter  H.  bliver  For- 
iiokiet  mere  indviklet.  men  ogsaa  mere  ligt  del  tidligere  an* 
tagfoe  Forhold  med  spontan  eller  alene  af  de  fysiake  TilstaDde 
afhsngig  Dekoroposition,  idet  efter  ham  den  meddelte  Sop 
f0rst  antager  den  Morfe,  som  Nsringsstoffets  fysiske  Beskaf- 
fenhed  medf0rer;  denne  bliver  altsaa  ogsaa  nn  at  anse  som 
del  fsesentlig  Bestemmende  med  Hensyn  til  Ojeringens  Art, 
hvilket  nna^gtelig  stemmer  bedre  med  den  praktiske  Erfaring. 
Ogsaa  H,'*8  erklerede  Modstandere  med  de  Bary  i  Spidsen 
hylde  (|en  Ansknelse,  at  mikroskopiske  Planteorganismer  (ikke 
alene  Sop,  men  ogsaa  Bakterier  og  Yibrioner,  altsaa  H.^8  Mi- 
krokokkns)  ere  nedvendige  til  Istandbringelse  af  GjsBring  og 
Forraadnelse  (de  Bary,  ,MorpboL  A  Physiol,  der  Pilze,  Flechten 
a.  Myiomycetenf  Pag.  230).  Liebig  derimod  holder  med 
Hensyn  til  Oj»ringen  endnn  fast  yed  sin  gamle  L»re  om  en 
KontaktTirkning  og  anser  Sopdannelsen  derved  for  en  Bisag; 
med  denne  Ansknelse  staar  han  dog  nn  temmelig  isoleret. 


Uagtet  saaledes  Ws  L»re  maaske  f0r8t  efter  vassentlige 
Modifikationer  kan  Tentes  at  blive  almindelig  antagen  i  Yiden- 
skaben,  bar  jeg  dog  troet,  at  den  knnde  fortjene  en  Fremstil- 
Hng  ogsaa  i  yort  Lands  medicinske  Literatnr;  den  er  med 
Hensyn  til  sin  Gjenstand  i  egentligste  Forstand  kosmopolitisk 
og  beriger  ikke  spedelt  Lsegens  Kundskab  med  mange  nye 
Fakta,  men  lader  ham  se  gamle  bekjendte  Fakta  fra  et  nyt 
Standpnnkt,  og  om  end  dette  ikke  i  alle  Tilfselde  kan  siges  at 
v»re  nomtvistelig  det  rette,  saa  Yedr0rer  den  dog  netop  i 
disse  Tilfslde  flere  af  den  medicinske  Yidenskabs  for  Tiden 
mest  brsBndendc  8p0rgsmaal  og  vil  rimeligyis  give  Anledning 
til  mange  senere  Unders0gelser  til  disses  L0sning. 

(I.  a  Hoist) 


Leptotrix  i  Taarerorene. 

(Uddrag  af  en  Opsats  af  von  Oraefe), 


Denne  temmelig  sjeldne  Affektion  observeredes  f0rste  Gang  af 
vonOraefe  og  findes  kortelig  og  nfnldstftndig  beskrevet  i  Iste  Bind 
afhaos  Arkiv  for  Oftalmologi;  i  de  f0lgende  Aar  mellem  1856 
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— 58  iagttog  han  knn  2  TilfaBlde,  hvoraf  alene  det  ene  blev 
offentliggjort  i  2det  Bind  af  Arkivet  I  iogcn  af  disse  3  Til- 
felde  blev  den  forhaandenvserende  Svamps  Art  n0iere  bestemt, 
og  i  de  f0lgende  7  Aar  fremstillede  sig  tilfseldigvis  intet  nyt 
TilfaBlde,  saa  denne  Mangel  ei  blev  rettet.  F0rdt  i  1865  Tiete 
der  8ig  atter  et  Tilfslde  paa  Eliniken,  og  Gohnheim  konsta- 
terede  nn,  at  Konkrementet  i  Kanalen  bestod  af  en  Sammen- 
hoben  af  Leptotrixelementer  foldkommen  identiske  med  de  i 
Mnndhnlheden  forekommende.  I  1866,  67—68  txa^f  von  Graefe 
6  nye  Tilfaslde,  hvortil  na  for  iaar  slntter  sig  et,  der  er  ob- 
serveret  af  Forster  i  fireslaa.  Saa  sjelden,  som  det  ser  ad 
til  efter  dette  historiske  Overblik,  er  Affektionen  imidlertid  ikke; 
von  Oraefe  gj0r  nemlig  opmeksom  paa,  at  de  fleste  af  de  tid- 
ligere  Dakryoliter  benevnede  Ansamlinger  i  Taaregangene 
have  vseret  denne  Sygdomsform.  Jeg  skal  i  det  f0lgende  giT6 
Qrraefe^s  egen  Fremstilling  af  Sygdommen  og  dens  Symptomer 
med  Forbigaaelse  af  indflettede  Sygebistorier  og  Anm»rkninger. 
Svampdannelsen  optroder  ikke  som  Bifaenomen  ved  en 
piseexisterende  blenorrhoisk  Affektion  af  Taarer0reno;  disses 
Obstmktion  af  Konkrementet  er  derimod  det  f0r8te  Symptom, 
hyortil  senere  slntter  sig  Tegnene  paa  en  Snppnrationsproces 
Samtlige  Syge  paa  en  enkelt  nsr,  hvis  Angivelser  i  det 
Hele  vare  noget  forvirrede,  forklarede,  at  de  f0rst  vare  blevne 
opmserksomme  paa  en  vis  Grad  af  Taarerinden  i  skarp  Loft 
og  ved  Anstraengelse  af  0inene.  £fter  en  Tid  lang  var  dette 
Stilecidinm  lacrymarnm  blevet  stadig,  og  der  viste  sig  da  tillige 
B0dhed  i  den  indre  0ienvinkel  og  abnorm  Sekretion  ber.  Om 
man  i  dette  f0r6te  Stadinm,  bvor  en  mere  eller  mindre  gene- 
.rende  Epifora  var  Patientemes  eneste  Klage,  ved  ombyggelig 
Palpation  vil  vsre  istand  til  at  konstatere  Tilstedevierelsen  af 
Konkrementet,  staar  ikke  til  at  afgj0re.  Graden  af  denne 
Taarerinden  afbsenger  af  2  Omstsendigheder,  f0r8t  af  den  for 
Individet  natarlige  Kvantnm  af  Taareprodnktion,  hvilket  Kvan- 
tom  er  yderst  vexlende  hos  forskjellige  Personer,  og  dernsBst 
af  St0rrelsen  af  den  Irritation,  som  Konkrementet  in  casa 
medf0rer.  Tidsrnmmet,  hvori  Epifora  danner  det  eneste  Symp- 
tom, varierer  i  LsBngde  fra  nogle  Uger  til  omkring  et  Aar. 
I  det  andet  Stadinm  slntter  sig  hertil  en  katarbalsk  R0dme 
9i  Kamnkelen,  de  tilgrsendsende  Partier  af  den  indre  Over- 
gangsfold  samt  den  Del  afKonjnnktiva  og  Palpebralkanten,  der 
6t0der  nmiddelbart  til  det  nedre  Taarepnnkt  og  Taarer0r.  I 
denne  Periode  vil  man  neesten  bestandig  ved  n0iagtig  Besig- 
tigelse  blive  var  en  Forandring  af  Palpebralkanten  langs  det 
nedre  Taarer0r,  i  Begyndelsen  indskrsenket  til  en  let  Afrnnding 
og  Fortykkelse   af  dette  Parti   med  formindsket  Kontakt  med 
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Banns  og  ringe  Spor   til   et  partielt  Ektropiam   yed   Blikket 

opad,  hrortil  senere  kominer   tydelige  Tegn    ved   Palpationen, 

nenlig  en    cylindrisk  lotamescents  i  Forl0bet    af  Taarer0ret, 

af  stor  EonsisteDS    og   ringe  Eompre&sibilitet,    andertiden    af 

611  blaalig  graa  Farvning  (Forster),     Partiet    oyer   og   nnder 

Ligament  paipebrale  internum  er  aldeles  normalt,  altsaa  ingen 

Ektasi  afXaaressekken.     Det  nedre  Taarepnnkt,  dor  som  of  test 

red  Blikket  opad  staar  noget   nd  fra  Bnlbas,    er  almindeligvis 

noget  ndvidet,  og  i  et  noget  mere  fremrykket  Stadium  fylder 

det  sig  ved  Tryk  paa  Intnmescentsen    med    on  sparsom  fl0de- 

agtig  Masse,  ikke  til8tr»kkelig  i  Kvantnm    til  at  danne  en  or- 

deotligDraabe;  nogen  Formindskelse  atSvnlsten  bringes  herved 

Me  ifltand.    F0r8t  i  denne  Periode  lader  Diagnosen  sig  stiUe 

med  Sikkerked,    Der  gives  nemlig  ingen  anden  Sygdomstilstand, 

der  frembydersaadanneSymptomer:  en  solid  Intumescents 

langs  nedre  Taarer0r  med  Epifora,    R0dhed  af  Ka- 

rnnkelen  og  det  tilgraBndsende  Parti  af  Eonjnnktiva, 

heri  indbefattet  solve  Randen  af  Palpebra  med   Af- 

rnoding  af  denne  sidste   og  Udvidning  af  det  nedre 

Taarepnnkt  med  Ansamling  af  et  fl0deagtigt  Sekret 

i  sammes  Apertnr.      Ssedvanligvis    ganske    sakcessivt,   men 

andertiden  efter  et  indtraadt  Refrigernm  ogsaa  temmelig  plnd- 

seligt  gaar  det   andet  Stadium  over   i  det   tredie,    der   karak- 

teriserer  sig  ved  en  stserkere   udprsdget  Blenorrhoe  fra  Taare- 

r0ret  og  en  mere  fremtrsedende  irritativ  Svulst  af  de  tilgrsend- 

sende   Dele.     Det   nedre  Taarepnnkt    er    yderligere    udvidet, 

Aperturen  staar  stadig  fyldt  med  en  gulhvid  Vsedske,  der  ved 

Tryk  paa  Svulsten  undertidcn  ogsaa  spontant  trseder  frem  som 

en  tyk  Draabe.      Det  tilsvarende  Parti    af  Palpebra    er    nu  ei 

ubetydelig  fortykket  saavel   udad    mod  Huden   som  indad  mod 

Konjunktiva  og  derfaos  staerkt  hypersemisk ;  Formen  af  Svulsten 

er  saadan,  at  man  kunde  antage  Tilstanden  for  et  Hordeolum. 

Den  katarrhalske  Tilstand    og    de    denne   ledsagende  Fomem- 

melser  ere  nu  meget  mere  fremtrsedende,  det  afficerede  Parti  i 

Begelen  stserkt  0mfindtligt,  isser  den  intermarginale  Del,  hvorfor 

ogsaa   0ielaagenes   Aabnen    og  Lukning   er    den    Syge   meget 

abehagelig  og  besvsrlig. 

Da  dette  er  den  sidste  Fase,  hvori  t;.  Q^  bar  seet  Sygdom- 
men,  kan  ban  intet  meddele  om  de  senere  F0lgetilstande.  Da 
den  spontane  Helbredelse  ved  Udt0mmelse  af  det  faste  Eon- 
krement  gjennem  Taarepunktct  naesten  ikke  er  tsenkelig,  er  det 
Bieget  sandsynligt,  at  alvorligere  Tilfselde  kunne  optrsede,  hvor 
Hj»lp  ikke  ydes,  fonnodentlig  tilslut  Abscedering  og  Ulceration  af 
den  lidende  Palpebraldel. 

Spaltning  af  Taarer0ret  og  omhyggeiig  Rensning  af  Lumen 
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vil  i  Regelen  medf0re  Helbredelse  af  Ondet.  Spaltningen  b0r 
foretages  til  lige  heuimod  Taarer0ret8  Indmnnding  i  Ssekken, 
og  adf0res  bedst  ved  Hjselp  af  Weber^s  Kniv.  Nogen  senere 
Applikation  af  Topika  paa  Yseggene  af  Taarer0ret  er  un0dig; 
med  Fjernelsen  af  Konkremeutet  gaar  nemlig  IrritAtionstil' 
staDden  tilbage.  v.  G.  indskrsenker  sig  blot  til  at  holde  Spalt- 
randene  aabne  ved  daglig  at  diducere  dem  ved  Indbringelsen 
af  en  Anels  Sonde.  Er  Aabningen  ind  i  Taaressekken  tillakket, 
maa  den  atter  retableres. 

Det  ndtagne  Konkrement  pleier  i  Regelen  at  vsere  tsettere, 
fastere,  glattere,  om  end  noget  knndret  henimod  Taarepnnktet, 
l0sere  og  mere  njseynt  samt  gjennemsat  med  Reyner  henimod 
Taaressekken,  hvorhos  Farven  her  er  lysere,  m0rkere,  graagol, 
undertiden  spillende  i  det  gr0nlige  paa  den  anden  Kant. 
L»ngden  af  Konkrementet  kan  variere  mellem  |'"  og  4'"  og 
Tykkelsen  mellem  ^'"  og  IJ'". 

(ArkiT  for  Ofbalmologi  15  Bind  1  Afdeling). 

(Thiksm). 


Bidrag  til  periferiske  Paralysers  Patologi  og  patologiske 

Anatomi  af  Professor  Erb. 


Under  denne  Overskrift  har  Professor  Erb  i  Heidelberg 
i  nDentsches  Archiv  fttr  klinische  Medicin^  (4de  og  5te  Bind) 
offentliggjort  en  Raekke  af  Experimenter  og  lagttagelser  ved- 
kommende  periferiske,  navnlig  tranmatiske  og  rheumatiske, 
Paralyser,  hvoryed  saa  vserdifnlde  Bidrag  til  disse  Sygdommes 
rette  Forstaaelse  og  Behandling  ere  givne,  at  et  sammentrsengt 
Uddrag  af  Afhandlingen  ikke  b0r  mangle  i  dette  Magazins 
Spalter. 

Der  har  allerede  i  lengere  Tid  foreligget  et  ikke  saa  lidet 
Antal  Beretninger  om  periferiske  Paralyser,  navnlig  rhenmatiske 
Facialis-Paralyser,  hvor  de  lammede  Mnskler  viste  et  eiendom- 
meligt  elektrisk  Forhold,  idet  de  i  st0rre  eller  mindre  Grad 
havde  tabt  Evnen  til  at  reagere  mod  kortvarige,  faradiske 
Str0mme  (faradisk  Kontraktilitet),  paa  samme  Tid  som  de  med 
normal  eller  endog  mere  end  normal  Kraft  reagerede  mod 
kontinnerlige,  galvaniske  Str0mme  (galvanisk  Kontraktilitet). 
^&'5  Unders0gelser  gaa  fornemmelig  nd  paa  at  forf0lge  disse 
Fsenomener  fra  Sygdommens  f0rste  Begyndelse  gjennem  dens 
senere  Stadier,  paavise  deres  Forhold  til  YUlieps  Herred0mme 
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over  Masklerne  saint  ndfinde  deres  anatomiske  Grnndlag  hos 
Mukler  og  Nerver.  lagitagelserne  vare  dels  kliniske  (rheu* 
lutiske  og  tranmatiske  Paralyser  hus  Mennesker),  dels  experi- 
meDtelle,  idet  der  paa  Djr,  Kaniner  og  Fr0er,  fremkaldtes 
kustige  tranniatiske  Paralyser  ved  Sammensii0riDg  eller  Gjen- 
scnskjaeren  af  Nerveme;  i  begge  Tilfelde  yar  der  den  fald- 
stsDdigste  Overensstemmelse  med  Hensyn  til  de  omhandlede 
FfiQomeners  Gang  og  Karakter. 

Det  viste  sig  da  f0r9t  og  frerost,  at  Forandringen  i  den 
lammede  Nerres  og  den  lammede  Mnskcls  elektriske  (galvaniske 
eller  faradiske)  Incitabilitct  ikke  f0lges  ad;  Mnskel  og  Nenre 
maa  altsaa  betragtes  hyer  for  sig,  Noget.  som  tidligere  lagt- 
tagere  haye  oyerseet  og  deryed  givet  .Anledning  til  megen 
KoDliision. 

I.    IneiUbilltetsforaudriager  i  den  lammede  Nerre. 

Temmelig  snart  efter  Sygdommens  Indtr»den  (hos  Men- 
nesker yedSlntningen  af  f0r8te  Uge)  yiser  sig  en  tydelig  Aftagen 
saayel  af  den  faradiske  som  galyaniskelncitabilitet, 
som  synes  at  skride  frem  fra  seWe  Locns  morbi  mod  Periferien, 
idet  Neryens  Indtrsedelsessted  i  Mnskelen  holder  sig  Isengst 
normal.  Omtrent  yed  Enden  af  anden  Uge  er  Incitabi* 
liteten  fnldstsendig  ndslukket  rood  begge  Str0marter 
(af  saadanne  Intensiteter,  som  komme  til  Anyendelse  i  Tera- 
pien);  dette  Stadium  yedbliyer  nn  i  kortere  eller  Isngere  Tid, 
efter  Sygdomsaarsagens  Beskaffenhed,  Grad  o.  s.  y.;  ved  rhen* 
matiske  Facialparalyser  kan  det  strekke  sig  oyer 
flere  Maaneder,  ja  sely  Aar. 

Saa  begynder  da  igjen  —  enten  omtrent  samtidigt  med 
Motilitetens  Tilbageyenden  eller  ogsaa  ofte  f0rst  meget 
senere  —  at  yise  sig  ringe  Spor  af  elektrisk  Incitabilitet,  , 
saayel  faradisk  som  galyanisk,  som  lidt  efter  lidt  tiltager,  dog 
som  oftest  nden  at  naa  den  normale  Grad  (Noget,  der 
aabenbart  baenger  sammen  med  anatomiske  Forandringer,  som 
senere  sknlle  omtales).  Den  elektriske  Incitabilitet 
staar  ikke  i  direkte  Forhold  til  yillieherred0mmet, 
thi  begge  indtreede  temmelig  aafbsengigt  af  hverandre. 

Z.    iQcitabiUtetsforaadriager  i  den  lammede  Maskel. 

Mnsklemes  Incitabilitet  er  til  en  yis  Grad  nafhsBngig  af 
errens  og  nndergaar  saayel  kyantitatiye  som  kyalitatiye  For- 
Qdringer.  I  Sygdommens  f0rste  Dage  er  der  intet  Abnormt; 
en  mod  Enden  af  f0rsteUge  yiser  sig  ogsaa  her  en  Aftagen 
Incitabiliteten,  som  gaar  temmelig  parallel  med  de  oven- 
ntalte  Forandringer  bos  Neryen;    den   yiser   sig   saayel   yed 
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AnTendelsen  af  faradiske  som  galyaniake  Str0inme,  den  synki 
langsommere  hos  Mnskler,  hvis  Nenrer  tabe  Incitabiliteten 
langsommerei  den  synker  til  Nul  hos  Maskler,  hyis  Nerver 
have  tabt  den  faldstsendigt. 

Men  na  indtrsder  mod  Enden  af  anden  Uge  (eller  lidt  f0r) 
ganske  andre  Forfaold.  Medens  nemlig  Incitabiliteten  yed  de  fa- 
radiske  Str0mme  fremdeles  synker  videre,  saa  begynder  den 
galvaniske  Incitabilitet  igjen  at  tiltage  og  stiger  i 
L0bet  af  faaDage  langt  over  detNormale.  (Deterved 
For80g  af  Neunumn  og  Andre  godtgjort,  at  dette  forskjellige 
Forhold  af  de  lammede  Muskier  mod  induceret  og  konstant 
Str0m  ndelakkende  bar  sin  Grand  i  Indaktion8str0mmeDe8 
momentane  Yarigbed,  idet  ogsaa  momentane  galvaniske  Str0mme 
ere  nskikkede  til  at  fremkalde  Muskelkontraktioner  under  dette 
Stadium  af  Sygdommen). 

Foruden  denne  kvantitative  For0gel8e  af  Incitabiliteten 
viser sig ogsaa  en  kvalitativ  Forandring  i  samme.  Friske 
Muskier,  der  inciteres  med  den  konstante  Str0m,  f0lge  en  lig- 
nende  Kontraktionslov  som  de  motoriskeNerver:  d.  e.  Katoden 
(-r  Pol)  virker  meget  stserkere  inciterende  end  Anoden  (+  Pol) ; 
Katoden  frembringer  fortrinsvis  Lukningsreaktion,  Anoden  for^ 
trinsvis  Aabningsreaktion.  Disse  normale  Forholde  forandre 
sig  nu  vsesentligt  i  de  lammede  Muskier;  saaledes  viser  det  sig 
snart,  at  Anodens  Virkning  voxer  raskere  end  Katodens,  saa 
at  bin  kan  blive  ligesaa  stserk,  undertiden  endog  stserkere  end 
denne,  og  paa  samme  Tid  bliver  ogsaa  ved  Anoden  Luknings- 
reaktionen  i  betydelig  6rad  overveiende  over  Aabningsreaktio- 
nen;  endelig  optrsBder  ogsaa  ved  Katoden  meget  snart  Aab- 
ningskontraktion,  der  er  ligesaa  stserk  og  ofte  endog  stsrkere 
end  Aabningskontraktionen  ved  Anoden.  Man  finder  altsaa 
under  denne  Incitabilitetstilstand  ved  begge  Poler  stflsrk  Luk- 
ningskontraktion  og  svagere  Aabningskontraktion. 

Endelig  fortjener  ogsaa  Mnskelkontraktionens  Form  speciel 
Omtale.  Under  normale  Forholde  ere  Rykningerne  raske, 
lynsnare ;  i  de  lammede  Muskier  ere  de  langsomme  og  traege 
og  selv  ved  forboldsvis  svag  Str0m  indtraeder  der  en  vedva- 
rende  tonisk  Kontraktion. 

Det  er  aabenbart,  at  disse  Faeuomer  ere  Noget,  der  in- 
bssrerer  Muskelsubstantsen  selv,  da  de  optrsede  paa  en  Tid, 
da  Nerverue  fuldstaendig  have  tabt  deres  Incitabilitet,  og  tillige 
—  som  senere  skal  paavises  —  ere  fuldstiendig  degenererede. 
I  hvor  h0i  Grad  denne  abnorme  Form  for  MuskeliDcitabiliteten 
afviger  fra  den  normale  af  Nerveme  betingede  Kontraktilitet, 
fremtraeder  tydeligt  i  visscf  Stadier  af  Sygdommen,  naar  nemlig 
Nervernes  Incitabilitet  vender  tilbage,   medens   endnu  de  ab- 
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Dome  Foriiolde  hos  Mnsklerne  bestaa.  Man  kan  da  sam- 
tidig  hos  den  samme  Mnskel  deniongtrere  de  nor- 
male  Kontraktionsforholde  ved  Paavirkning  af  Ner- 
Ten,  og  de  abnorme  ved  direkte  Paayirkning  af 
Moskelen. 

Den  oven  beskrevne  Tilstand  yedbliver  naesten  nforandret 
i  kortere  eller  Isngere  Tid,  hvorpaa  der  —  efter  3  Maaneder 
eller  endnn  laengere  —  igjen  viser  sig  en  Aftagelse  af  den 
galvaniske  Eontraktilitet.  Lidt  efter  lidt  trseder  da  ogsaa 
Aabningsreaktionen  mere  tilbage,  men  fremdeles  giver  Anoden 
Hgesaa  tydelig  Slntningskontraktion  som  Katoden.  .Den  gal- 
vaniske  Eontraktilitet  synker  mere  og  mere,  endog 
langt  ander  det  Normale,  og  det  paa  en  Tid,  Qa  man 
ved  Indvirkning  paaNerverne  kan  fremkalde  kraftige  Eontrak- 
tioner.  Endelig  maa  bemserkes,  at  disse  Forandringer  i  den 
elektriske  Incitabilitet  ikke  synes  at  staa  i  noget  bestemt  For- 
hold  til  Motilitetens  Tilbagevenden. 

Samtidig  med  disse  elektriske  Faenomener  vise  ogsaa 
Masklerne  en  i  h0i  Grad  for0get  Incitabilitet  mod 
mekaniske  Indvirkninger,  hvilken  oftest  indtrsBder  noget 
seaere  end  den  for0gede  galvaniske  Incitabilitet,  men  forresten 
forl#ber  nogenlnnde  parallel  med  denne. 

3.    AaatomLske  Forandringer  i  Nerrerue. 

Ted  talrige  Sektioner  af  Fr0er  og  Eaniner,  der  vare  bi- 
hragte  knnstige  tranmatiske  Paralyser,  fandt  E.  f0lgende  histo* 
logiske  Forandringer  i  de  paralyserede  Nerver: 

Allerede  i  de  f0rste  Dage  efter  Lsesionen  indtrseder  der 
en  Koagnlation  af  Nervemarven,  idet  denne  adskiller  sig  i 
cyHndriske  Stykker,  der  i  Begyndelsen  ere  Isengere,  senere 
bli?e  kortere  og  kortere  og  tilsidst  forvandle  sig  til  rnndagtige 
eUer  nregelmessige ,  st0rre  eller  mindre,  stserkt  glindsende 
Draaber  med  m0rke  Eontnrer.  Meget  snart,  fra  den  5te  til 
7de  Dag,  optrseder  der  mellem  disse  Draaber  line  Fedtkorn, 
der  tillage  mere  og  mere  i  M»ngde,  og  som  i  Forening  med 
Marfkngleme  samle  sig  i  nregelmeessige  Hobe,  hvori  Fedt* 
kornene  nnder  Processens  Udvikling  blive  mere  og  mere  over^ 
Teiende.  Fra  3  die  eller  fjerde  Uge  viser  sig  en  Aftagen 
(Resorption)  af  Marv-  og  Fedtmasserne ;  Traadene  blive  paa 
enkelte  Steder  smalere,  Marv-  og  Fedtmasserne  rykke  Isengere 
og  l»ngere  fra  hverandre,  og  tilsidst  bliver  der  af  den  oprin- 
delige  Nervetraad  intet  andet  tilbage  end  et  smalt,  blegtBaand 
oied  nregelmsessigt  b0lgeformede  Eontnrer,  hvori  man  hist  og 
W  ser  Ejemer  samt  smaa  Fedt-  og  Marvdraaber.  Dette 
Baand  bestaar   af  den  oprindelige  Primitivskede   og   Axecy- 
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linderen,  der  if0lge  flere  Tegn  synes^  at  persistere 
i  det  periferiske  Nervestykke.  Degenerationen indskneii- 
ker  sig  altsaa  her  til  Nervemarven  alene.  Den  begynder  altid 
ved  Lffisionsstedet  og  forplanter  sig  herfraudad  mod  Periferien« 

Paa  samme  Maade  udgaar  ogsaa  Regeneration  en  af 
Nerven  fra  den  centrale  Stamp  og  skrider  fra  Lsesionsstedet 
frem  mod  Periferien,  idet  ny  Marvmasse  sky  der  sig  frem  (fra 
den  nbeskadigede  Del  af  Nerven)  og  leirer  sig  omkring  dea 
persisterende  Axecylinder.  Paa  Grand  af  8t0rre  Fedtansam* 
linger  er  det  som  oftest  vanskeligt  at  kanne  forf0lg6  Traadena 
gjcnnem  en  laengere  Straekning  og  saaledes  konstatere  dea 
direkte  Sammenhsng  mellem  den  centrale  Neryestomp  og  de 
regeneif^rede  Traade,  men  andertiden  lykkes  det  dog  at  ae 
dette.  De  nnge,  regenererede  Traade  ere  meget  smale  og 
homogene  samt  vise  smale,  dobbelte  Eontarer;  de  tUtage  lidi 
efter  lidt  i  Bredde  og  faa  da  ogsaa  tydellgere  og  bredere 
Dobbeltkontarer. 

Ikke  alene  Nervetraadene,    men  ogsaa  Kevrilemmet    langs 
hele  det   periferiske  Nervestykke   andergaar   histologiske  For* 
andringer,  idet  der  i  dette  meget  snart  fremtraeder  Fsenomener 
af  en  adbsesiv  Betiendelse.    Allerede  i  f0r8te  Uge  efter  Liesionea 
viser  sig  en  betydelig  Opbobning  af  randagtige  Celler  —  Grana- 
lationsceller,  der   nseslen  samtidig   optreede    langs   hele  Nevri- 
lemmet,  —  og  som  f0lgelig   ikke  knnne  betragtes  som  et  Be- 
snltat  af  den  tranmatiske  Betaendelses  Forplantelse  langs  med 
Nerverne.    Disse  Celler  faa  senere  Earakteren  af  Spindelceller, 
og  samtidig  hermed  indtraeder  en  stedse  mere   og  mere  tilta- 
gende  Fortykkelse  af  Nevrilemmet,  hvilket  isser  viser  sig 
tydeligt  i  Tvasrsnit     Bindevsevsmassen    bliver    mere    og   mere 
fast  og  kompakt,  medens  Cellerne  triede  mere  tilbage,  og  det 
er  saaledes  let  at  indse,  at  disse  Forandringer  i  Nevrilemmet 
maa  virke  i  h0i  Grad  hemmende  paa  Regenerationsprocessen 
i  Nervetraadene. 

Det  er  ikke  vanskeligt  at  finde  Sammenhasngen  mellem 
disse  anatomiske  Forandringer  og  de  ovenfor  beskrevne  elek- 
triske  Incitabilitetsforandringer  bos  Nerverne.  Den  tidligt 
indtraedende  svaekkede  Incitabilitet  falder  sammen  med  Nerve- 
marvens  tiltagende  Degeneration,  og  naar  denne  bar  naaet  en 
vis  Grad,  er  den  elektriske  Incitabilitet  faldstaendig  adslukket 
for  atter  at  vende  tilbage,  saasnart  Nervetraadene  ere  regene- 
rerede; den  lange  Periode,  hvori  Incitabiliteten  holder  sigander 
det  Normale,  maa  atvivlsomt  tilskrives  den  Hindring,  som  det 
hypertrofierede  og  kompakte  Nevrilem  frembyder  mod  Nerve- 
traadenes  Regeneration. 

Her  optraeder  imidlertid  et  Faenomen  af  saeregen  Interesse, 
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det  nemlig,  at  YOlieindflydelsen  over  Musklerne  ofte  vender 
tObftge,  /0rend  Nerven  har  gjenvandet  sin  elektriske  Incitabilitet, 
etFcnomen,  der  ligefrem  peger  hen  paa,  at  Nervens  Lednings- 
ene  kan  ysere  nafhengig  af  dens  £yne  til  at  optage  ydre 
Indtryfc. 

Af  en  Rsekke  Experimenter,  som  anstilledes  til  nsBrmere 
Belysning  af  dette  Pnnkt,  fremgik  som  ntvivlsomt  Resaltat,  at 
at  der  under  patologiske  Forholde  kan  existere  Tilstande  i 
Kenreme,  hyomnder  disse  ere  saagodtsom  uf0lsomme  for  det 
elektriske  Irritament,  medens  Ledningen  af  Yillieirritamentet 
og  endna  mere  Ledningen  af  den  elektriske  Nerveirritation 
foregaar  med  forholdsmaessig  stor  Lethed.  Dette  fremtrseder 
serdeles  tydeligt  ved  Anvendelsen  af  faradiske  8tr0mme,  idet 
der  viser  sig  en  enorm  Forskjel  i  Nervens  Incitabilitet  over  og 
nader  det  lederede  Sted:  det  periferiske  Nervestykke  kan 
luesten  faldstsndig  have  tabt  al  faradisk  Incitabilitet,  medens 
Ledningen  af  den  elektriske  Nerveirritation  synes  nsBSten  nsvsek- 
ket,  idet  Indvirkningen  af  ganske  svage  Str0mme  paa  det  0vre 
Nervestykke  (ovenfor  Laesionsstedet)  er  tilstraekkelig  til  at 
fremkalde  Kontraktioner  i  de  lammede  Muskier.  Ogsaa  ved 
galvaniske  Str0mme  viser  sig  et  lignende  Forhold.  Man  t0r 
altsaa  opstille  som  faktisk:  ved  uforandret  eller  gjen- 
Tnnden  Ledningsevne  hos  Nerverne  kan  disses  Evne 
til  at  optage  det  elektriske  Irritament  vsere  bety- 
delig  svsekket,  ofte  nssten  tilintetgjort. 

En  anden  vigtig  Kjendsgjerning  er  den,  at  det  perife- 
riske Afsnit  af  den  laederede  Nerve  uden  Undtagelse 
reagerer  ligesaa  godt,  nndertiden  endog  bedre  end 
det  centrale  mod  mekaniske  Irritamenter. 

Sammenholdes  disse  Fsenomener  med  de  samtidig  fore- 
fondne  anatomiske  Tilstande  i  de  to  ved  Lsesionsstedet  adskiltc 
Kervestykker,  saaaabenbarer 8igF0lgende:  I  det  0vre  Afsnit 
faradisk,  galvanisk  og  mekanisk  Incitabilitet  normal  —  Axecylinder 
og  Marvskede  uskadt;  i  det  nedre  Afsnit  faradisk  og  gal- 
Taaisk  Incitabilitet  i  h0i  Grad  svsekket,  mekanisk  Incitabilitet 
nonnal,  Ledningsevne  normal  —  Axecylinder  uskadt,  Marvskede 
fordetmeste  0delagt.  Og  heraf  nddrages  da  (med  h0i  Grad  af 
Saodsynlighed)  den  Slutning,  at  Nerveledningen  foregaar 
gjennem  Axecylinderen,  hvorimod  den  elektriske 
Incitabilitet  maa  vsere  knyttet  til  TilstedevsBrelsen 
af  Marvskeden;  fremdeles  at  den  m3kaniske  Irritation  ikke 
n0dvendig  betinges  af  Nervemarven,  men  ogsaa  kan  komme 
ist&Dd  alene  i  Axecylinderen. 

Disse  paa  Dyr  forefundne  Ejendsgjerninger  maa  det  nu 
vasre  tilladt   at   bringe   i  Anvendelse   paa   den    menneskelige 
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Patologi.  Allerede  Duchenne  gjorde  den  Erfaring,  at  Yillie- 
indflydelsen  oTer  bestemte  Muskelgmpper  kan  yaere  tilstede, 
nden  at  de  —  hverken  direkte  eller  indirekte  —  lade  sig 
paavirke  af  den  indncerede  Str0m;  og  dette  er  senere  gjen- 
tagende  Gange  bleven  konstateret  i  de  eiendommelige  para- 
lytiske  Tilstande,  hyori  Masklerne  bibebolde  dere«  Incitabilitet 
mod  den  galvaniske  Str0n).  Motilit^ten  kan  her  v»re  vendt 
fnldstsendig  tilbage,  medens  endnn  Nervens  elektriske  Incitabi- 
litet kryber  yderst  langsomt  fremad.  I  Henbold  til  de  ovenfor 
meddelte  lagttagelser  niaa  dette  altsaa  forklares  saaledes:  at 
de  Bestanddele  af  Nerven,  der  tjene  til  Ledningen 
(d.  e.  Axecylindereii)<«inP?raprt4fieller  regenererede, 
medens  de  Besta^f^^SC^ey  <^<^^^^^^  den  elektriske 
Incitabilitet  (fCSi  Mary8keden)^^f\e  degenererede, 
0delagte  ell.ev  e4dnjLjik]ce  1  tilsi^^kkelig  Grad  re* 
gen  ere  de.  Der  kair  W  itlft  Iwi  nogefn  Tvivl  om,  at  der 
i  Tilfelde,  hvor  nm  bos  Mennesker  finiN/  det  skildrede  For- 
bold,  ogsaa  maa  fdi:^4$d«B  de  titewen^  anatomiske  Foraii«> 
dringer.  ^v^^f^  R  A  ^^'^^^.f^ 

4.    Aaalamiske  Foraadringer  i  Mosklerae. 

Ogsaa  her  maa  der  skjelnes  mcllem  ForandriagerDe  i 
solve  Mnskelfibrene  og  i  det  interstitielle  Bindevey. 

Den  mest  i0inefaldende  Forandring  i  seWe  Mnskelmassen 
bestaar  i  Atrofi  af  de  primitiye  Mnskelbandter;  denne  be- 
gynder  i  den  f0rste  Uge,  tiltager  i  anden  og  tredie  til  en 
betydelig  Grad  og  skrider  fremdeles  end  videre  fremad,  saa- 
ledes at  Diameteren  i  L0bet  af  5 — 6  Uger  kan  aftage  mere 
end  Halvparten  af  den  normale  St0rrelse.  Tvierstribningen 
lider  ingen  synderlig  Forandring,  knns  at  den  i  de  senere  Uger 
(3die  til  5te)  bliyer  lidt  mindre  tydelig.  I  h0i  Grad  paafal- 
dende  erderimoddet  for0gede  Antal  af  Mnskelkjierner, 
hvoraf  man  ser  det  f0rste  Spor  i  L0bet  af  anden  Uge  som  en 
Fordobling  af  Kjsernerne;  senere  findes  de  i  Rader  paa  6 — 8 
og  fremtrsede  i  det  Hele  langt  tydeligere  end  i  normale  Mn- 
skelbnndter. 

Endelig  existerer  der  ogsaa  en  (kemisk?  molekal»r?) 
Forandring  i  den  kontraktile  Snbstans,  som  ytrer 
sig  deryed,  at  Mnskeltraadene  yise  en  st0rre  og  st0ire  Tilb0ie- 
lighed  til  efter  D0den  at  undergaa  den  Proces,  som  man  bar 
bensevnt  yoxagtig  Degeneration. 

I  det  interstitielle  Bindeyaey  yiser  sig  tidligt  en  for0get 
Hsengde  af  cellal0se  Elementer;  Celleme  ere  i  Begyn- 
delsen  rnndag.tige,  faa  senere  Karakteren  afSpindelceller,  bliyc 
i  L0bet  af  2den  Uge  sierdeles  talrige,  aftage  senere  i  Maengde 
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Of  SfUBB  offlkring  6te  Uge  ganske  at  forsvinde  for  at  giye 
Plads  for  et  fast,  b0lg6formigt  Bindevaev.  Samtidig  hermed 
tiltager  ogsaa  Msengden  af  det  interstitielle  Binde- 
TST  i  en  meget  betjdelig  Grad;  i  Serdeleahed  paa  Tvsrsnit 
ser  man  meget  tydeligt,  hvorledes  BindevaBYsmassen  trsanger 
lag  mere  og  mere  ind  imellem  Mnskelbnndteme  paa  disses 
Bekostning.  Det  nydannede  Bindevsey  bliver  fastere  og  fastere 
og  tilsidst  af  en  cikatriceagtig  Beskaffenhed,  hvorved  det  na- 
tiriigvis  — efterat  Nerveledningen  atter  er  kommen  i  Orden  — 
i  en  M   Orad   maa   forsinke   Mnskelmassens  Reatitntion   og 

y«xt 

Det  er  yanskeligere  for  Mosklemes  Yedkommende  end  for 
Nerreraes  at  finde  SammenhsBngen  mellem  disse  anatomiske 
Foraadringer  og  de  abnorme  Incitabilitetstilstande.  Den  i  f0r8te  ' 
eg  tildels  anden  Uge  indtr»dende  Aftagen  af  den  direkte  fa* 
radiske  oggahaniske  Inoitiftbilitet  falder  tommelig  n0ie8ammen 
med  de  tilsvarende  Foraadringer  hos  Nerveme,  og  da  der  i 
denne  Periode  endna  ikke  er  indtraadt  nogen  viesentlig  histo- 
logisk  Forandring  i  Mnskelmassen,  saa  t0r  det  antages,  at 
disse  f0r8te  Incitabilitetsforandringer  bos  Mnskleme  skrive  sig 
fra  de  intramnsknlere  Kervegrenes  svsekkede  Incitabilitet;  at 
Mnakelkontraktiliteten  ikke  ganske  ndslnkkes,  skyldes  Ma- 
skehnassens  specifiske  Irritabilitet.  F0rst  Ted  £nden  «f 
aoden  Uge  indtrader  den  eiendommelige  Tilstand,  hvori 
Reaktionen  aftager  mod  faradiske  og  tiltager  mod  galvaniske 
Str0mme,  og  samtidig  bermed  finder  man  den  for0gede  Kj»r- 
oedannelse  i  Maskeltraadene  samt  de  eiendommelige  Foran- 
diioger  i  de  kontraktile  Elementer,  der  medf0re  den  nYOX- 
igtige  Degeneration '^ ;  disse  anatomiske  (og  kemiske?)  Foran- 
dringer  maa  det  altsaa  veere,  der  betinge  bine  abnorme  Irri- 
tabilitetstilstande.  Den  senere  indtrflsdende  Aftagen  af  Incita- 
bibteten  finder  sin  Furklaring  i  Mnskeltraadenes  betydelige 
Atrofi,  der  paa  Grand  af  den  dkatriceagtige  Retraktion  af  det 
hypertrofiske  Bindevsey  ofte  yil  yedyare  i  meget  lang  Tid. 

Det  er  af  Vigtigbed  at  s0ge  at  klargj0re  sig  det  Kausal- 
forhold,  byori  de  skildrede  anatomiske  Forandringer  staa  til 
den  oprindelige  Lesion.  I  saa  Henseende  ligger  det  yistnok 
nftr  at  tenke  sig,  at  disse  Forandringer  bestaa  i  en  betsen- 
delsesagtig  Proces,  der  ndbreder  sig  fra  Lsesionsstedet  udad 
til  Neryer  og  Maskler,  men  en  saadan  Antagelse  yiser  sig 
snart  oboldbar;  thi  for  det  F0r8te  maatte  denne  Udbredning 
^^  Siiygdomsprocessen  medtage  en  yis  Tid,  medens  den  i  Vir- 
kebgbeden  spores  n»8ten  samtidig  i  Muskier,  der  ligge  nseryed 
LsBionsstedet,  og  saadanne,  som  ligge  meget  fjernt  derfra; 
dernftst   maatte   i   saa  Fald  Processen  ndbrede    sig  ligesaayel 
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ovenfor  som  nedenfor  Lsesionsstedet,  medens  nBd6rs0gels6rne 
vise,  at  saavel  Muskier  som  Nerver  iimiddelbart  oveofor  dette 
ere  faldkommen  normale. 

Det  synes  derfor  meget  rimeligere  at  s0ge  Forbindelses* 
leddet  mellem  den  oprindelige  Nervelaesion  og  de  paaf0lgende 
anatomiske  Forandringer  i  en  Lammelse  af  de  yasomo- 
toriske  og  trofiske  Nerver. 


De  Erfaringer,  som  saaledes  ere  gjorte  ved  experimentelle 
traumatiske  Paralyser,  maa  man  nden  Tvivl  ysere  berettiget 
til  uden  videre  og  med  fuld  Sikkerhed  at  overf0re  paa  de 
tilsvarende  traumatiske  Paralyser  hos  Mennesker.  Men  det 
stiller  sig  ogsaa  som  i  h0ie8te  Grad  sandsynligt,  at  ogsaa  alle 
andre  periferiske  Paralyser  —  og  naynlig  da  ogsaa  de  saa  yel 
bekjendte  sysBrere  Former  af  rheumatiske  Facialparalyser  — , 
der  yise  de  karakteristiske  Incitabilitetsforandringer,  i  alle  y«e- 
sentiige  Punkter  stemme  overens  med  de  traumatiske,  og  at 
man  altsaa  ogsaa  yed  bine  kan  tilbagef0re  Fsenomeneme  til  de 
samme  anatomiske  Forandringer.  Der  yiser  sig  nemlig  i  begge 
Former  en  fuldstsendig  Oyerensstemmelse  i  de  kliniske  Fsno- 
mener,  og  navnligen  er  Ligbeden  overraskende  med  Henayn 
til  Forandringerne  i  de  elektriske  Incitabilitetstilstande. 

«  Den  eneste  endnu  ikke  beyiste  Fomdssetning,  som  ber  maa 
gj0re8,  er  den,  at  der  paa  et  eller  andet  Sted  af  den  lammede 
Nerve  maa  existere  en  anatomisk  Forandring,  som  afbryder 
Ledningen  paa  en  saadan  Maade,  at  Neryen  degenererer  —  og 
at  ogsaa  de  yasomotoriske  og  trofiske  Nerver  lide  deryed« 
£n  saadan  Antagelse  yil  yisselig  ikke  finde  synderlig  Modstand 
med  Hensyn  til  N.  facialis;  tbi  byoryel  der  herover  ikke  fore- 
ligger  Sektionsresultater,  saa  bave  dog  i  den  seneste  Tid  flere 
Forskere  overensstemmende  erklseret  sig  derben,  at  netop  disse 
rbeumatiske  Facialparalyser  grunde  sig  paa  et  Exsudat  eller 
Extravasat  i  Tuba  Fallopii,  bvoryod  Nerven  komprimeres  og 
Ledningen  afbrydes.  Et  saadant  Exsudat  kan  forsvinde  snart 
burtigere  snart  langsommere,  og  altsaa  Ledningens  Tilbage- 
venden  1  de  enkelte  Tilfselde  falde  sammen  med  meget  for* 
skjollige  Stadier  af  de  karakteristiske  Forandringer  bos  Nerver 
og  Muskier.  De  vilkaarlige  Beysegelsers  Forbold  til  den  elek* 
triske  Incitabilitet  vil  ogsaa  ligefrem  kunne  forklares  af  den 
lammende  Aarsags  tidligere  eller  sildigere  Forsyinden.  I. Til* 
fselde  f.  Ex.,  bvor  Motiliteten  allerede  ervendt  tiibage,  medens 
Neryernes  Incitabilitet  endnu  er  fnldstsendig  forsyunden,  Musk- 
lernes  galyaniske  Incitabilitet  derimod  normal  eller  endog  for* 
stierket  —  der  maa  yi  antage,  at  Nerveledningen  allerede  er 
gjenoprettet,  men  at  Marvskedens  Regeneration  er  ufnldst^ndig, 
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og  at  Mnsklernes  Forandringer  endnu  ere  paa  deres  H0ieste. 
Hvor  Motiliteten  er  forhaanden,  Nervernes  Incitabilitet  for- 
mindsket  og  tillige  Mosklerne  reagere  svagt  saavel  mod  kon- 
stante  soin  indncerede  Str0inme  —  der  t0r  man  antage,  at  de 
anatomiske  Forandringer  for  6t0r8te  Delen  igjen  ere  ndjevnede, 
meD  at  det  hypertroferede  BindeysBv  og  de  atrofiske  Muskel- 
traade  endnu  i  vaesentlig  Grad  formindske  Incitabiliteten.  I 
lil&elde,  byor  de  vilkaarlige  Bevsegelser  og  tillige  den  elek- 
triske  Incitabilitet  faldstaendig  mangle,  maa  man  antage,  at 
en  Restitation  af  Nerveledningen  var  nmalig,  og  at  som  F0lge 
deraf  ogsaa  den  forstyrrede  Ernaering  i  Nerver  og  Mnskler 
fremdeles  vedvarer,  at  Nerverne  ere  fnldstandig  degenererede, 
og  atMnsklerne  ved  en  cikatriceagtig  Retraktion  af  Bindeyssvet, 
ved  Atrofi  af  de  primitive  Bnndter  og  sandsynligvis  —  i  de 
senere  Stadier  —  ogsaa  ved  Fedtdegeneration  ere  fnldstsendig 
gaaede  tilgrnnde. 

Med  Hensyn  til  Sygdomsaarsagens  Ssede,  da  synes  de 
karakt^ristiske  Incitabilitetsforandringer  med  Sikkerhed  at  tillade 
den  Slntning,  at  Aarsagen  maa  vere  periferisk,  da  det  knn  er 
i  de  periferiske  Nerver,  at  de  motoriske,  vasomotoriske  og 
irofiske  Baner  ere  forenede  og  samtidig  knnne  rammes  af 
Sygdommen.  Man  kjender  i  Yirkeligbeden  heller  ikke  et  eneste 
lllfslde  af  central  Paralyse,  hvori  disse  Incitabilitetsforandringer 
vare  konstaterede. 

Prognosen  maa  i  ethvert  Fald  stilles  meget  tvivlsom. 
Erfaring  Iserer,  at  de  herhen  h0rende  Facialparalyser  stedse 
fordre  flerc  Maaneder,  inden  der  viser  sig  de  f0rste  Spor  af 
Motilitet,  og  at  der  ogsaa  fra  nn  af  adfordres  et  meget  for- 
skjelligt  Tidsrnm  til  en  fnldstaendig  Tilbagevenden  af  Mottli- 
teten;  meget  ofte  bliver  Helbredelsen  knn  h0ist  afnldstsBndig. 

Behandling.  Hvorvel  den  elektriske  Behandling  i  et 
teminelig  stort  Antal  refererede  Tilfselde  aldeles  ikke  kan  siges 
at  have  havt  synderlig  glimrende  Resnltater,  saa  synes  dog 
^odnn  Elektriciteten  at  vsere  det  mest  rationelle  Middel  mod 
disse  Lamhedstllstande,  og  navnlig  mod  de  svserere  rheumatiske 
Facialparalyser.  Der  maa  da  f0r3t  og  fremst  opstilles  bestemte 
Indikationer  samt  gj0res  bestemte  Valg  af  Elektricitetsart, 
Metode  og  Applikationssted. 

De  Indikationer,  som  her  komme  i  Betragtning,  ere  f0l- 
geDde:  1)  At  fjeme  Lamhedsaarsagen  (Exsndat,  Extravasat  o. 
8.  v.);  2)  At  hindre  Degenerationsprocessen  i.  Nerverne,  befordre 
Regenerationen  og  Ledningens  Tilbagevenden,  samt  3)  At  for- 
hindre  Muskelatrofien. 

Dey  f0r8te  Indikation  er  i  ethvert  Fald  den  vigtigste  og 
kan  ske  Fyldest  ved  Hjaelp    af  Elektriciteten,    nemlig  ved  den 
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galTaoiske  Str0in8  katalytiske  Yirkninger,  saavel  direkte  aom 
indirekte.  Der  kan  til  dette  0iemed  ikke  vsreTale  om  andet 
end  konstant,  stabil  Str0m  —  ved  Facialparalyser  bedst  tvaers 
igjennem  Processus  mastoidei,  i  Forbindelse  med  Galvaniseren 
af  N.  sympatUicas  paa  Halsen.  Samtidig  hermed  Blodadt0iii- 
melser,  Yesicantia,  Jodkaliam  o.  L. 

Den  anden  Indikation  kan  kun  for  en  Del  fyldestgj0rea ; 
ialfald  er  del  h0ist  tvivlsomt,  om  Degenerations-  og  Begene- 
rationsprocessen  i  Marvskeden  i  nogen  vsesentlig  Grad  kan 
paavirkes  af  den  elektriske  Str0ni.  Derimod  bar  den  elektriake 
Str0m  en  afgjort  og  ofte  0ieblikkelig  Yirkning  til  at  restitnere 
Nerveledningen.  Det  yiser  sig  nemlig,  at  de  anatomiske  Be- 
tingelser  for  Ledningen  knnne  ysere  tilstede,  og  dog  ikke  Yillie- 
impnlsen  vsre  stark  nok  til  at  trsnge  igjennem  til  Mnskelen; 
Hindringen  maa  da  gjennembrydes  ved  et  stssrkere  Irritament, 
og  i  saadanne  Tilfelde  bar  saavel  den  indacerede  som  den 
konstante  Str0m  ofte  frappante  Yirkninger,  idet  Motiliteten 
pladselig  vender  tilbage  efter  1  eller  2  Sessioner.  I  enhver 
Paralyse  kan  et  saadant  Stadium  indtrasde,  og  man  b0r  derfor 
paa  den  Tid,  da  en  Restitution  af  Ledningen  kan  ventes,  oftere 
s0ge  at  incitere  Nerver  og  Muskier  kraftigt. 

Hvad  e'ndelig  angaar  den  tredie  Indikation,  saa  er  det  den 
berskende  Ansknelse,  at  man  maa  s0ge  at  belgssmpe  Maskel- 
atrofien  ved  et  Incitationsmiddel,  som  fremkalder  Muskelkon- 
traktioner  —  altsaa  ber  ved  den  konstante  Str0m. 

Som  mere  dotaillerede  Regler  for  Behandlingen  kan  an- 
f0re8:  i  de  f0rste  Stadier  appliceres  (IForening  med  de  oven- 
anf0rte  Midler)  kostant,  stabil  Str0m  paa  Processus  mastoidel 
tv»rs  igjennem  Hovcdet,  Anoden  paa  den  syge  Side ;  ligeledes 
stabil  Str0m  paa  N.  sympatbicus  (isser  Ganglion  sapremum);  af  og 
til  inciteres  Nerver  og  Maskler.  I  de  senere  Stadier  (3die  Maa- 
ned)  b0r  man  i  Forbindelse  med  den  tidligere  Hebandling  be- 
gynde  at  paavirke  Nerver  og  Muskier  mere  energisk  enten  med 
labil  Katode  (Anoden  bag  0ret)  eller  med  Induktionsstr0m. 

(A.  Amdtsm). 
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1II«  JBeretningrer  -vedkomzaende 


SkriTelser,    Indstillinger  m.  m.   fra  Departementet  for  det 
Indre  yedkommende  Medicinalvaesenet. 


Sbirelse  af  ISte  Narember  18ft»  til  samtlige  Orerfimrlghedor 
aiRaaende  iH  Bnskelige  i,  at  mfHe  Kokoppenaterle  ofiMBies 

til  Ponijelse  af  VakdnelymfeB. 

Uagtet  de  »gte  Kokopper  ikke  henb0re  til    de    ondartede 

smitsomiBe  Sygdomme  hos  Hasdyrene,  som  if0lge  Lov  om  For- 

aastaltninger  i  Anledning   af   ondartede    smitsomme  Sygdomme 

blaadt  Hasdyrene  af  27de  Febrnar  1866    sknlle    vsBre    det  Of- 

feotUges  sserlige  Fortorg   andergivne,    og    denne  Sygdom    8aa- 

ledes  —  som  ikke  ondartet  —  neppe  af  Hensyn  til  Hasdyrenes 

Svndhedatilstand  b0r  paakalde    det  Offentliges  Opmserksomhed, 

ere  de  aegte  Eopper  hos  Koen  dog    af  Yigtigbed    med  Hensyn 

U\   den    mod   B0rnekopperne    anordnede   Eokoppe-Indpodning. 

Den  oprindelige  Kokoppe-Indpodnings-Materie  er  nemlig   taget 

al  Koens  Kopper,    og  Yakcinelymfen  er  senere    oftere    fornyet 

fra  disse.      Pet  er  derfor  af  Tnteresse  for  Samfundet  i  Almin- 

delighedy  at  Forekomsten  af  de  egte  Kokopper  af  denDyrlsBge, 

som  maatte  iagttage   samme,    bliver   meldt   vedkommende  Em- 

bedslege    som   0Yerste  yakcinat0r   inden    sit   Distrikt,    for   at 

denne,  om  ban  ved  en  sammen  med  Dyrlsegen  anstillet  Undcr- 

80gelse  finder,    at  det  ntvivlsomt    er    de    segte  Kokopper,   kan 

{oTS0ge  deraf  at  opsamle    asgte  Yakcinelymfe,    som    af  Medici- 

na)be$tyrelsen   knnde   benyttes    til  Fbrnyelse    af  Kokoppe-Ind- 

podnings-Materien. 

Sknlde  de  sgte  Kokopper  iagttages  inden  Hr.  Amtmandens 
Embedsdistrikt,    og   nogen  Dyrlsege    samt  Distriktslsege  i  Hen- 
bold  til  Foranstaaende  maatte  have    foretaget  Reiser   for   paa 
denne  Maade  at  forsyne  den  offentlige  Yakcination  med  Materie 
tA  Fomyelse  af  Yakcinelymfen,    ville  de  knnne  vente  for  disse 
Reiser  at  erholde  Skyds-  og  Diffitgodtgj0relse  udbetalt  afStats- 
kassen,   naar    den    opsamlede   Materie    tilligemed    en    n0iagtig 
eskrivelse  af  de  F»nomener,    der  iagttoges  hos  de    angrebne 
^er,  snarest  mnligt  direkt^  indsendes  til  Indre-Departementet, 
orimod  Regninger  over  Reiseadgifterne  paa  s»dyanlig  Maade 
r  indsendes  gjennem  0yrigheden. 

Herom   anmodes  Hr.  Amtmanden    at   underrette  Distrikts- 
^erne  og  Byrlaegeme  inden  Deres  £mbedsdistrikt,  til  hvilket 
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0iemed  en  Del  Aftryk  af  nservserende  Girkalnre  vedlsegges 
ligeraed  Aftryk  af  et  Uddrag  af  en  i  1837  if0lgo  offentlig  For 
anstaltning  ndgiven  Veiledning  til  at  kjende  de  aegte  Kokopp^ 
(omsendt  til    samtlige  Distriktslaeger    m.  Fl.    ved  Girkiil«re 
15de  Febrnar  1838). 


Uddrag  af  en  i  1837  ir0lge  Foraostaltniiig  af  Departemenlet 
for  Kirke-  og  Uodervisningsrosenet  adgivea  VeilediiiBg  til 
at  l^eode  de  hos  Koen  forekommende  »gle  Kopper,  hraraf 

kaa  tages  Materie  til  Vakeinatioii. 

De  8Bgte  Kokopper  forekomme  almindeligst  hos  unge  mel* 
kende  K0er  og  ndbryde  hos  dem,  isser  kort  Tid  efterat  de  have 
kalvet.     De  forekomme  mest  i  Maanederne  fra  Marts    til  Sep- 
tember og  iseer  i  de  Egne,  hvor  der  findes  rigelige  Havnegange, 
og  saaledes  i  fede  Lavlands-  og  Kyststrsekninger.      To  til  fire 
D0gn  f0r  Eopperue  bryde  ad,    bemerker  man    andertiden   hos 
Koen  Mathed,  Traaghed  og  formindsket  Foderlyst.     Dyret  gear 
da  mere  langsomt  end  ssBdvanligt,  og  da  Yveret  er  0mfindiligi, 
gaar  det  med  fra  hinanden  stillede  Laar   og  er   nroligt  ander 
Melkningen.     Man    vil  ogsaa  nndertiden  finde  paa  Tveret  r0d- 
lige  Flaekker.^    Der  viser  sig  derefter  paa  Tverets  Had  ganske 
smaa  haarde  *og   r0d]ige  Knader,    som    efterhaanden   tiltage    i 
St0rrelse,  og  som,  omtrent  to  D0gn  efterat  Haden  tydeligen  har 
begyndt  at  haeve    sig,    advikles    til   rande,    (lade    og  i  Midten 
noget  nedtrykte  Blegne,    der  ere   af   en    blaaliggraa  Farve    og 
indeholde  en  ganske  klar,  noget  seig  Vsedske.     Randt  om  Bleg- 
nene  er  Huden  lidt  hoven  og  r0d.    I  de  to  f0lgende  D0gn  til-. 
tage  Blegnene  videre  i  St0rrelse,  imedens  Haden  i  Omkredsen 
bliver  mere  hoven,  smertende  og  r0d.      Det  maa   dog   henred 
bemffirkes,    at  hos  K0er,   hvis  Hud  paa  Yveret  er  af  en  m0rk 
Farve,  vil  man  vanskeligen  opdage  den  r0de  Ring  i  Omkredsen 
af  Eopperne,    og   disses  Farve   vil    da  ogsaa   noget   forandres 
efter  Hudens  Udseende.     Man  vil  paa  denae  Tid  bemserke  hos 
Koen  FebertilfsBlde,  der  ytre  sig  ved  Frysninger  og  paaf0lgende 
Hede,   under   hvilken  Melken   aftager   1  Ma^ngde    eller   bliver 
mere  vandig.      Foderlysten  er   formindsket,    og  Dr0vtygningeii 
er   ikke    ganske  i  Orden.      Dog   ere    disse  SygelighedstilfsBlde 
oftest   saa   ubetydelige,    at   man    overser   dem.      Aabner   man 
Koppeblegnene  imellem  den  4de  og  6te  Dag,  efterat  Koppeme 
f0rst  have  begyndt   at   vise    sig   som  smaa  Knader,    vil   man 
finde,  at  den  indeholdte  klare  Yaedske  ei   kan    adt0mmes   ved 
en  paa  Blegnene  gjort  enkelt  Aabning,    fordi  disse  ere  afdelte 
i  en  Mffingde  smaa  fra  hinanden  adskilte  Rum.     Dette  er  vel 
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at  nuBike,  da  deired  de  »gte  Kokopper  adskille  sig  meget 
hrdeligt  fra  mange  Hadadslast,  hvormed  de  for0VTigt  ved  mindre 
Diriagtig  Unders0gelse  maaske  kande  forrexles. 

Paa  den  6te  Dag  efterat  Eopperne  f0rst  have  begyndt  at 
ndyikle  sig,  begynde  de  igjen  at  aftage;  de  begynde  f0rst  at 
btive  mere  oph0]ede  og  st0rre,  de  faa  en  mere  gal  Farve; 
den  indeholdte  Ysedske  bliver  nklar,  og  om  man  na  aabner 
Blegnene  paa  et  Sted,  yil  den  hele  Msengde  af  indeholdt  Ma- 
tcrie  lettere  flyde  ad.  Eoppematerien  taber  desnden  betydelig 
i  sin  smittende  Egenskab.  Blegnene  begynde  derpaa  at  falde 
sammen  og  at  t0rre8,  og  imedens  de  saaledes  efterhaanden 
danne  glatte,  brane  Skorper,  aftager  Haevelsen  og  den  r0de 
Ring.  8korperne  blive  gjerne  siddende  til  den  12fe  eller 
endog  til  den  20de  Dag  og  derover,  efterat  Kopperne  have 
begyndt  at  aftage,  og  efterlade  da  flade,  noget  fordybede  Ar, 
\xm  Band  dannes  af  en  Maengde  smaa  fordybede  Punkter,  der 
ere  opstaaede  efter  de  Ram,  hvori  Koppeblegnene  vare  afdelte. 

Indpoder  roan  en  Ko  med  »gte  Eokoppematerie,  saa  vil 
man  finde,  at  de  f0r8te  Spor  af  de  ndbrydende  Kopper  vise 
9ig  paa  den  4de  Dag,  og  at  Kopperne  naa  sin  st0rste  H0ide 
paa  den  9de  Dag,  og  endelig,  at  Skorperne  falde  af  imellem 
den  20de  og  28de  Dag  efter  Indpodningen.  Dog  baender  det, 
at  Koppemes  Udvikling  ei  bar  denne  mere  ssedvanlige  Gang, 
men  at  der  fra  Indpodningsdagen  til  Koppernes  Udbrad  og 
haieste  Udvikling  kan  medgaa  omtrent  •  et  D0gn  mere,  sjeldnere 
mindre,  end  anf0rt. 

Yil  man  altsaa  benytte  Materie  af  Eoppeblegaene  til  Ind- 
podning,  da  b0r  den  dertil  tages  paa  den  4de  eller  5te  Dag, 
efterat  de  f0r8te  Spor  til  selve  Eopperne  have  vist  sig,  eller 
hr  Blegnene  faa  en  mere  gal  Farve,  og  den  indeholdte  Ysedske 
bliver  aklar.  Indpoder  man  med  Materie,  der  senere  tages  af 
Koppeblegnene,  gj0r  den  ofte  enten  ingcn  Yirkning  eller  frem- 
bringer  kan  almindelige  Blegne,  der  ikke  beskytte  imod  B0rne- 
kopper,  hvilket  man  altsaa  bar  at  vogte  sig  for. 

End  mere  maa  man  vogte  sig  for  at  tage  Materie  til 
Indpodning  af  Eoppeblegne,  der  ei  n0ie  have  det  Udseende  og 
den  Gang  i  IJdviklingen,  som  foran  er  beskreven;  thi  foraden 
at  man  kan  vsere  vis  paa  dermed  aldeles  ikke  at  kanne  frem- 
bringe  et  Udslag,  som  forhindrer  et  senere  Udbrad  af  B0rne- 
kopper,  saa  er  det  meget  at  befrygte,  at  man  kande  frembringe 
endog  meget  ondartede  Saar. 
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Offentiige  Foranstaltnin^er  vedkommende  Medicinalva^eiiet 

i  Norge. 

1869.  November  6te.  K.  iJ.,  hvorved  Approbation  i 
Henhold  til  §  11  jfr.  §  4  i  Lov  om  Sandhedskommissioner  m. 
M.  af  IGdeMai  1860  meddeles  paa  den  afEommaDebestyrelsen 
i  Ed0  Herred  i  Romsdals  Amt  nnder  23de  Angnst  f.  A.  fattede 
Beslatning  om  almindelige  Forskrifter  med  Hensyn  til  Sand- 
hedsvaesenet  inden  Herredet. 

(Forskrifterne  ere  i  det  Vsesentlige  overensstemmende  raed 
de  for  Vanelvens  Herred  gj«ldende,  seMag.  18  Bind  Pag.  1019.) 

November  6te.  K,  It.,  hvorved  Approbation  i  Henhold 
til  §  11  jfr.  §  4  i  Lov  om  Sandhedskommissioner  m.  M.  af 
16de  Mai  1860  meddeles  paa  nedenstaaende  af  Kommnnebe- 
styrelsen  i  Maa80  Herred  i  Finmarkens  Amt  nnder  5te  Jnli 
sidstleden  fattede  Beslatning  om  almindelige  Forskrifter  med 
Hensyn  til  Snndhedsvaesenet  inden  Herredet: 

§  1.  Ved  Opf0rel8e  eller  Flytning  af  Vaaningshns  eller 
Beboelsesgamme  og  af  Udhns  med  Fj0s  eller  af  Fj0sgamme 
skal  iagttages,  at  Afstanden  mellem  hine  og  disse  ikke  nden 
Snndhedskommissionens  Samtykke  gj0res  mindre  end    15  AJen. 

Til  Beboelse  bestemt  Bygning  maa  ikke  gives  Tag  fslles 
med  Bygning,  hvori  Ej0r,  Faar,  Gjeder  eller  Svin  hnses.  Dd 
nsBvnte  Dyr  maa  ikke  bases  i  noget  Beboelsesvaerelse. 

§  2.  I  Beboelsesvaerelse  maa  Eogeovn  ikke  anbringes, 
medmindre  den  er  forsynet  med  saadan  Indretning,  at  den  ved 
Kogningen  fremkomne  Damp  kan  fnldstsendig  opfanges  og  ledes 
ud  i  det  Fri. 

§  3.  Inden  en  Afstand  af  12  Alen  fra  Vaaningshns  sknlle 
Hnller,  hvori  Yand  og  Urenligheder  kan  ansamles,  adfyldes, 
og  Fngtigheden  derfra  saavidt  mnligt  afledes. 

§  4.  a)  Nsermere  Yaaningshus,  Beboelsesgamme  eller  Ror?. 
hns  end  12  Alen  maa  Gj0dsel  eller  Feieskarn  ikke  henkastes. 
b)  Hvis  Agning  af  Liner  foregaar  i  Rorhns,  maa  Affald  og 
abrngbar  tiloversbleven  Agn  strax  ndbringes.  c)  FiskeafiTald, 
bestemt  til  Kreatarf0de  eller  Gj0dsel,  skal  strax  henbringes  til 
dertil  bestemte,  fra  Boliger  mindst  12  Alen  fjernede  Steder. 

§  5.  Fiskehoveder  eller  andet  Fiskeaffald  (dertil  hen- 
regnet  alle  nbragelige  Sorter  Fisk  eller  Dele  deraf,  saasom 
nbrageligt  Agn,  Smaasei,  Flyndre,  Eveite,  Stenbit,  Brosme  og 
Hyse,  samt  alt  Affald  af  raa  eller  kogt  Fisk),  der  ikke  er  be- 
stemt til  Ereatnrf0de  eller  Gj0dsel,  skal  strax  ndbringes  i  S0cn, 
hvad  enten  Sl0iningen  eller  Flaekningen  er  foregaaet  paa  Landet 
eller  S0en,  og  ndf0re8  saaledes,  at  det  ikke  falder  t0rt  i  Ebben. 

§  6.    Ansamlinger  af  ildelngtende  Affald  og  deslige  Uren- 
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finder  maa  ikke  vsere  saaledes  beliggende,  at  derfra  er  amid- 
delbart  Tilsig  til  Steder,  hvorfra  Drikkevand  hentes. 

§  7.  I  Br0iid,  hYorfra  Drikkevand  tages,  maa  ikke  fore- 
gaa  Task,  spildes  TJrenligheder  eller  i  det  Hele  Noget  fore- 
tageSf  som  kan  gj0re  Yandet  nrent.  Om  B^ek  eller  Elv,  som 
beojttes  til  deraf  at  hente  Drikkevand,  gjeldor  det  Samme, 
fbrsaavidt  Fornrenselsen  ikke  foregaar  nedenfor  det  Sted,  hvor 
Drikkevand  bentes. 

§  8.  Overtrsedelser  af  foranstaaende  Bestemmelser  er 
Snndhedskommissionen  pligtig  at  foranledige  paatalte  efterLov- 
givningen. 

November  20de.  £.  i2.,  hvorved  Approbation  i  Henbold 
til  §  4  i  Lov  om  Snndhedskommissioner  m*  M.  af  16de  Mai 
1860  meddeles  paa  nedenstaaende  af  Kj0b8taden  Fredrikshalds 
Sommanebestyrelse  under  4de  Oktober  d.  A.  fattede  Beslntning 
ffl  Forandringer  i  de  ved  Kongl.  Resolution  af  16deJa1i  1864, 
jfr.  Kongl.  Resolution  af  18de  Mai  1867,  naadigst  approberede 
ahniodelige  Forskrifter  med  Hensyn  til  Sundbedsvaesenet  inden 
bemeldte  Kommune: 

1.     §  29,  ~  der  nn  er  saalydende:      „Fladeindboldet   af 
det  eBer  de  til  herefter   opf0rt  Yaaningshus    h0rende    ubebyg- 
gt^^  Gaardsmm  maa  ikke  gj0res  mindre  end  en  Fjerdedel    af 
liele  Gnindens  Fladeindhold,    og  intet  Gaardsrnm,    hvortil    an- 
bringes  Yindn  for  Yserelse    eller  Ejekken,    udgj0r6    et   mindre 
Rum  end  48  Kvadratalen    og  ikke  i  nogen  Retning  have   min- 
dre Udstraekning  end  6  Alen.      Er  Gaardsrummet  Mindre    end 
anf0rt,  b0r  ingen  Forh0ielse  af  de  Bygninger,    hvortil  Gaards- 
rummet h0rer,    finde  Sted^    — ,    ska!    herefter   lyde    saaledes: 
iYed  Opf0relse  af  saavel  Yaanings-  som  Udhuse  iagttages,    at 
\  af   den    hele   til  Eiendommen    h0rende   Tomt   lades   fri    til 
Gaardsplads,  som  for  en  Stages  Huse  ikke  maa    vsere    mindre 
ead   48  Kvadratalen,    og,   hvor  Yindu    fra  Beboelsesrum    eller 
^0kken   vender   ud    mod   samme,   ikke   smalere   end  4  Alen. 
Bebygges  Tomten  med  h0iere  Huse,  for0ges  disse  Dimensioner 
efter  Bestcmmelse    af   Bygnings-   og   Sundhedskommissionen   i 
Fsllesskab    med    indtil    en  Halvpart   af   samme  i  Forhold    til 
Bygningernes  H0ide.     Yed  Beregningen    af  Gaardsplads   med- 
tages  ikke  overbyggede  Portrum  ligesaalidt  som    det   eller    de 
F'-derum,  over  hvilke  der  maatte   vsere  Fremspring   eller  Ud- 
1    ninger.      Disse  Bestemmelser  blive   ogsaa    at    anvende    ved 
{    danne  Reparationer   eller   Ombygninger,   der   kunne   saettes 
)    )  med  nye  Bygninger.     Som  ny  ansees  Bygningen,  naar  den, 
i  ivis  Sted  der  bygges,    er  nedreven    til  Grundvold   eller  Bol- 
'    kf  hvorimod  Sp0rgsmaalet   ellers   i   Tvivlstilfselde   afgj0re8 
'  lovligt  Skj0n. 
Hvor  Gaardsrum  er   under   fom«Bvnte  Fladeindhold,   maa 
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ingen  Forh0ie]se  af  de  Bygninger,  hvortil  Gaardsrnmmet  h0reri 
finde  Sted. 

Undtagelser  fra  de  i  d^nne  §  givne  Regler,  kunnc  efler 
Andragende  fraHuseieren  tilstedes  af  Bygningskommissionen  og 
SandhedBkommissionen  i  Forening.  Den  af  disse  fattede  Beslat- 
ning  kan  nnderkastes  endelig  Afgi0rel8e  af  Formandskabet.* 

2.  I  §  32,  —  der  nu  er  saalydende:  ^Beboelseskj elder 
skal  vsere  forsynet  med  Trsegalv  og  forsvarligt  trsekkende  Ovn* 
Ejelder,  som  ikke  bar  mindst  2  Alen  af  sin  hele  H0ide  over 
Jordoverfiaden,  maa  ikke  beboes  aden  Snndbedskommissionens 
Tilladelse"  — ,  indskydes  efter  Slatningen  af  f0rste  Panktum: 
„og  Jorden  nnder  Galvet,  om  Sandhedskommissionen  finder  det 
forn0dent,  forsvarlig  draeneres*. 

3.  I  §  18)  —  der  nu  er  saalydende:  ^Grisehase,  Staid 
eller  Fj0s  skal  ei  tillades  indrettet  ved  Yaaningsbase,  hvis 
Gaardsmm  ikke  bar  den  under  de  almindelige  Forskrifber  i 
Anledning  af  nye  Yaaningsbase  angivne  8t0rrelse*'  — ,  ssettes 
istedetfor:  „ander  de  almindelige  Forskrifter  i  Anledning  af 
nye  Vaaningsbuse"  —  „i  §  29". 

4.  Overskriften  over  det  9de  Kapitel,  —  der  nu  lyder 
saaledes:  „ Almindelige  Bestemmelser  i  Anledning  nye  Yaa- 
ningsbuse*"  — ,  skal  berefter  lyde  saaledes:  „ Almindelige  Be- 
stemmelser i  Anledning  af  Opf0relse  af  nye  Huse  og  Ombyg* 
ning  af  gamle*'. 

December  18de.  K.  R.j  bvorved  der  tillades  oprettet  et 
2det  Apothek  i  Kj0bstaden  Fredriksbald. 


Befordringer,  Afgang,  BeviUinger. 

1869.  November  6te  er  Cand.  med.  Peter  Jiirgensen 
antoriseret  til  fra  Iste  Januar  1870  i  Cand.  med.  Rosenbergs 
Sted  at  vaere  Bestyrer  af  Bergens  By's  Sindssygeasyl. 

November  20de  er  Distriktslsege  i  Lur0  0.  C.  C.  Eger 
udnsevnt  til  Distriktslsege  i  0stlofotens  Distrikt. 

November  22de  er  forbenvaerende  Apoteker  N.  S.  Bachlev 
afgaaet  ved  D0den. 

November  22de  er  Brigadel«ge  8.  E.  Petersen  afgaaet 
ved  D0den. 

November  24de  er  Distriktslaege  Midelfart  af  Departe- 
mentet  for  det  Indre  antagen  til  at  vsBre  Reservelaege  ved 
Rigsbospitalets  kirurgiske  Afdeling  fra  Iste  Januar  1870  til 
31te  December  1872,  under  Betingelse  af,  at  ban  erbverver 
den  til  Overtagelsen  af  dette  Hverv  forn0dne  naadigste  Fri- 
tagelse  for  sine  Embedsforretninger, 
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Saoember  28de  er  forbenvflBrende  Apotfaeker  Feter  M0Uer 
afgaaet  red  D0den. 

December  7de  er  forhenvserende  DistriktslsBge  C,  Wisbech 
afguet  Ted  D0den. 


ledicinsk  Examen  ved  det  Kgl.  Frederiks  Universitet  i  1869. 

F0jrste  Halvaar. 

1.  Faye,  Anion  Ludvig.  F0dt  i  Skien  23  Oktbr.  1845. 
Foreldre:  Professor,  Dr.  med.  Frants  Christian  If  aye  og 
Hustni  Sophie  Lovise  Kaltenbom.  Examen  artiam  1862  med 
Laadabifis.  £xamen  philosophicum  1863  med  Laadabilis  prs 
ceteris.    Examen  medicnm  med  Laadabilis  (19,06). 

2.  Cfr0nn,  J0rgen  Magnus.  F0dt  paa  Kongsberg  5  Mai 
1843.  ForseJdre:  Kj0bmand  Jens  Feier  Gr0wn  og  Hastni 
Kaia  Dorihea  Samuelsen.  Examen  artinm  1862,  Examen 
philosophicum  1863,  begge  med  Laadabilis.  Examen  medicnm 
med  Laadabilis  (19,59). 

3.  Holmboey  Johannes  Michael.  F0dt  paa  Troms0  11 
Jam  1844.  Focseldre:  Provst  Leonhard  Christian  Borch- 
grmvnck  Holmboe  og  Hnstrn  Elise  Muscbus.  Examen  artiam 
1862  med  Hand  illandabilis.  Examen  pbilosophicnm  1864  med 
Laadabilis  prm  ceteris.  Examen  medicnm  med  Haad  illaada- 
bilis  (17,65). 

4.  Holmsen,  Cato  Andreas  Christian.  F0dt  paa  0r- 
landet  14  Febraar  1843.  For»ldre:  Distriktslsege  Hohn 
Holmsen  og  liastra  Caihrine  Elisabeth  Nordbye.  Examen 
utium  1862,  Examen  pbilosophicnm  1863,  begge  med  Laada- 
bilis.   Examen  medicnm  med  Laadabilis  (18,71). 

5.  Heegh^  Knut0m,  F0dt  i  KaaQorden  15  April  1844. 
Forsldre:  Overlsege  Ove  Cruldberg  Heegh  og  Hnstra  Anne 
Sophie  Schjelderup.  Examen  artiam  1862,  Examen  pbiloso- 
phicnm 1863,  begge  ^^med  Landabilis.  Examen  medicnm  med 
Laadabilis  (18,47). 

6.  lAndboCy  Axel  Hagbarth,  F0dt  i  Kristiania  5  Jannar 
IB46.  Forseldre:  Kj0bmand  Jacob  Lindboe  og  Hastra  Amalie 
Morgrethe  Oxholm.  Examen  artiam  1863,  Examen  pbilouo- 
phicnm  1864,  begge  med  Laadabilis.  Examen  medicam  med 
Laadabilis  (18,12). 

7.  Lyche,  Carl  Octavian.  F0dt  paa  Eidsvold  12Aagast 
1844.  Foraeldre:  Kontroll0r  Hdlvor  Heyerda/U  Lyche  og 
Hikstra  Dorihea  Christiane  Holier.  Examen  artiam  1861, 
Examen  philosopbicam  1862,  begge  med  Laadabilis.  Examen 
medicnm  med  Landabilis  (18,i8). 


62 

8.  Marstrander^  Peter  Eltsneus.  F^dt  i  Br0n0  30  Mai 
1842.  Forseldre:  Provst  Peter  Marstrander  og  Hustrn  Eli- 
sabeth Sophie  Fleischer.  Examen  artinm  1859  med  Haad 
illaadabilis,  Examen  philosophicam  1862  med  Laudabilis.  Exa- 
men medicum  med  Laudabilis  (18, oo). 

9.  Meyer,  Hans  Michael.  F0dt  i  Indvigen  17  Mai 
1844.  ^  Forseldre:  Sognepraest  Christian  Meyer  og  Hascm 
Birgitte  Normann.  Examen  artium  1862  med  Hand  illanda- 
bills,  Examen  pbilosopbicum  1863  med  Landabilis.  Examen 
medicam  med  Landabilis  (18,59). 

10.  Paulsscn,  Laurita  Christian  Fritzner.  F^dt  i 
Tbrondhjem  20  Decbr.  1842.  Forseldre:  Skolelserer  Frant0 
PauUscn  og  Hustrn  Synneve  Eide.  Examen  artium  1862, 
Examen  philosophicam  1863,  begge  med  Laudabilis.  Ezameii 
medicum  med  Baud  illaudabilis  (17,82). 

11.  Sand,  Anton  Julius.  F0dt  i  N»sne  24  April  1844. 
Forseldre:  Distriktslsege  Fredrik  Christian  Sand  og  Hustrn 
Augusta  Amalie  Francke.  Examen  artium  1863,  Examai 
philosophicnm  1864,  begge  med  Laudabilis.  Examen  medicua 
med  Hand  illaudabilis  (16,53). 

12.*  Schumacher y  Didrik  Ferdinand.  F0dt  paa  Trom90  IB 
Januar  1842.  Forseldre:  Skibskaptein  Edvard  Adolph  Schu* 
macher  og  Hustrn  Petrine  Elisabeth  Thomsen.  Examen  artium 
1862  med  Hand  illaudabilis.  Examen  philosophicnm  1863  med 
Laudabilis.     Examen  medicum  med  Hand  illaudabilis   (17,4).) 

13.  Sedring,  Jens  Theodor.  F0dt  i  Aalesund  9  Fe- 
bruar  1844.  Forffildre:  Kj0bmand  Niels  Sedring  og  Hustru 
OUne  Devoid.  Examen  artium  1863  med  Hand  illaudabilis. 
Examen  philosophicnm  1864  med  Landabilis.  Examen  medicum 
med  Laudabilis  (18,94). 

14.  Tufte,  Steen  Andreas  Olsen.  F0dt  i  Holden  14 
April  1842.  Foreeldre:  Gaardmand  Ole  Steensen  Tufte  og 
Hustrn  Marthe  Pedersdatter.  Examen  artium  1862  med  Hand 
illaudabilis,  Examen  philosophicnm  1863  med  Laudabilis.  Exa- 
men medicum  med  Laudabilis  (18, is). 

15.  Woxen,  Adolph  Martin.-  F0dt  i  Aker  6  Juni  1843. 
For»ldre:  Gaardbruger  Mans  Larsen  Woxen  og  Hustru  In- 
geborg  Woxen.  Examen  artium  1861  med  Hand  illaudabilis. 
Examen  philosophicnm  med  Laudabilis  prse  ceteris.  Examen 
medicum  med  Laudabilis  (18,66). 

Skriftlige  Opgayer. 

a.  Anden  Afdeling:  Hvad  forstaaes  yed  motorisk  Paralyse,  hvor- 
ledes  opstaa  og  erkjendes  de  forskjellige  Former? 

b.  Tredie  Afdeling:  Yesiko-yaginalfistelens  Diagnose,  Prognose 
og  fiehandling. 
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Aadet  Halratr. 

1.  Aamodi,  OttoNicolai  August  F0dt  i  Skien  16  Aa- 
gust  1840.  Forseldre:  Underfoged  Christian  Aamodt  og 
Hastra  Caihrine  Elisabeth  Bruun,  Examen  artium  1858  med 
Laodabilis,  Examen  philosophicum  1861  med  Hand  illaadabilis. 
Examen  medicnm  med  Hand  illaudabilis  (17,28). 

2.  Agersborg,  Georg  Wilhelm,  F0dt  i  Kristiansand 
10  November  1843.  Foraeldre:  Apoteker  Andreas  Wilhelm 
Agershorg  og  Hnstni  Hanne  Margrethe  Smith.  Examen 
aitinm  1862  med  Non  contemnendus,  Examen  philosophicum 
1863  med  Hand  illandabilis.  Examen  medicnm  med  Hand 
iDandabilis  (17,33). 

3.  Boy  son,  Jacob  Christen.  F0dt  i  Skien  10  November 
1843.  Foiffildre:  Forvalter  Jacob  Boy  son  og  Hnstru  Betty 
DahL  Examen  artium  1862  med  Haud  illaudabilis,  Examen 
philosophicum  1863  med  Lamdabilis.  Examen  medicum  med 
LandabUis  (18,06). 

4.  Bull,  Ole  Bornemann.  F0dtiArendal  31  August  1842. 
Foraeldre :  Sognepaest  Augtist  Theodor  Bull  og  Hustiu  Theo- 
dora Begins  Madsen,  Examen  artium  1859  med  Non  con- 
tenmendus,  Examen  philosophicum  1860  med  Laudabilis.  Exa- 
men medicum  med  Laudabilis  (18,39). 

5.  D^rum,  Hans  Eriksen.  F0dt  i  Yang  paa  Hedemar- 
ken  23  Janoar  1842.  For»ldre:  Gaardbrnger  Erik  Henriksen 
B^rum  og  Hustru  Anne  Nicotine  Nilsdatter.  Examen  artium 
1862,  Examen  philosophicum  1863,  begge  med  Haud  illauda- 
bilis, flxamen  medicum  med  Laudabilis  (18,oo). 

6.  Hoist,  Harald.  F0dt  i  Alstahoug  28  Oktober  1842. 
Foraeldre:  Foged  Hans  Hoist  og  Hustru  Hanna  Sever ine 
Wdnum.  Examen  artium  1861,  Examen  philosophicum  1862, 
begge  med  Laudabilis.  Examen  medicum  med  Haud  illauda- 
bilis (17,66). 

7.  Kahrs,  Christian  Olaus  Heegadrd.  F0dt  paa  Nor- 
derhoug  17  Mai  1835.  Forseldre:  Foged  Christen  Kahrs  og 
Hustru  Olava  Blom,  Examen  artium  1854,  Examen  philoso- 
phicum 185t).  begge  med  Haud  illaudabilis.  Examen  medicum 
med  Haud  iliaudabilis  (16,22). 

8.  hosting^  Max  Johan,  F0dt  i  Bergen  2  Marts  1841. 
Foraeldre :  Kunstmaler  Johan  Ludvig  hosting  og  Hustru  Fre- 
derikke  Miiller.  Examen  artium  1860,  Examen  philosophicum 
ib61,  begge  med  Haud  illaudabilis.  Examen  medicum  med 
Haud  illaudabilis  (17, u). 

9.  Ovale,  Hartvig  Christian  Sverdrup.  F0dt  i  Br0n0 
18  Marts  1843.  Foraeldre:  Handelsmand  Andreas  Qvale  og 
Hustru  Grethe  Sverdrup,     Examen   artium    1862   med   Haud 
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illandabilis,  Examen  philosophicnm  1864  med  Landabilis.     Exa- 
men  raedicum  med  Haud  illandabilis  (17,50). 

10.  RanderSi  Christian  August  F0dt  i  Kristiania  5 
Oktober  1843.  Foraeldre:  Sogneprsest  Christian  August  Ran- 
ders  og  Hustra  Sigrid  Elisabeth  Clausen,  Examen  artinm 
1862  med  Hand  illaudabilis,  Examen  philosophicnm  1863  med 
Landabilis.    Examen  medicnm  faied  Laadabilis  (18,67). 

11.  Siqveland,  Tharvald  Oluf.  F0dt  i  Stavanger  22 
September  1844.  Foreldre:  Ej0bmand  Iver  Siqveland  og 
Hnstrn  Johanne  Helene  Moe.  Examen  artinm  1864,  Examen 
philosophicnm  1865,  begge  med  Landabilis.  Examen  medicom 
med  Haud  illandabilis  (17,83). 

Skriftlige  Opgaver. 

a.  Anden  Afdeling:  Sygdomme  i  0iet  af  syfilitisk  Oprindelse, 
deres  Diagnose  og  Behandling. 

b.  Tredie  Afdeling:  Gives  der  Tilfselde  i  hvilke  det  er  tilla- 
deligt  at  ofre  Fosterets  Liv  i  den  Hensigt  at  redde  Mo- 
derens  f.  Ex.  Ted  Abortns  artificialis,  ved  tvivlsomt  Liv  af 
Fosteret  og  ved  Moderens  Negtelse  af  Keisersnit? 


Understottelsesforeningen. 

F0lgende  Medlemmer  have  indsendt  Kontingent: 
Korpslsege  Heidenreich  1870. 

—        Hagen, 
DistriktslaBge  H.  HeyerdaM. 
Cand.  med.  Leerum. 

—     —     Uckermann  1870. 


Redaktionen  har  indtil  videre  bestemt  Honoraret  for 
hvert  trykt  Ark  af  Overssettelser,  Uddrag  og  Anmeldelser, 
der  optages  i  Magazinet,  til  4  Spd.,  medens  Forfatter- 
bonaret  for  originale  Arbeider  forbliver  som  hidtil  6  Spd. 
for  hvert  trykt  Ark. 

AUe  Magazinets  indenlandske  Abonnenter  anmodes  om 
velvilligen  at  indsende  Opgaver  over  deres  Navn  og  Adresse 
til  Redaktionens  Sekretaer,  Eorpslsege  A.  Holst^  Christian 
August  Gade  No.  1. 


!•    Ori8:tixa.le  IMCeddelelisier* 


Beretniiig  om  Bigshospitalets  kirurgiske  Afdeling 

for  taret  1868. 

(Ved  Reservelsege  J,  Hjof't.) 


Ved  Udgangen  af  Aaret  1867  var  tilbageliggende  56 
Patienter  (37  MsBnd,  19  Evinder),  i  L0bet  af  1868  indkom 
513  (331  Md.,  182  Ey.),  deraf  udgik  helbredede  323  (212 
Md.,  lllEy.),  i  Bedring  104  (69  Md.,  35  Ev.),  uhelbredede 
50  (24  Md.,  26  Ev.).  Af  disse  sidste  var  der  en  stor  Del, 
8om  eaten  udskreves  efter  eget  Forlangende,  eller  som  ikke 
toges  under  Behandling,  og  hvis  Ophold  derfor  kun  var 
korL  £t  Par  Evinder  vare  indlagte  for  deres  syge  B0m8 
Skvld  uden  selv  at  vare  syge.  32  Pat  (25  Md.,  7  Ev.) 
d  le.  Tilbageliggende  ved  Aarets  Udgang  60  (38  Md., 
2   Kv.). 

Bela^ggets  Fordeling  paa  de  enkelte  Maaneder  sees  af 
^    felgende  Liste. 

I.  M.  f.  L«gev.  XXIV  B.  2  H,  5 
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569 


De  32  D0d8fald  heDh0rte 

Angina  membranacea  ...  2. 

Arthrocace 2. 

Compreasio  cerebri  «...  1. 

Contusio 1. 

Corpus  alienum  laryngis  .  1. 

Coxalgia    1. 

Epistaads 1. 

Epithelioma 3. 

Fractura  costarom   ....  3. 

—  cranii 1. 

—  femoris 1. 


under  f0lgende  Diagnoser: 

Den  ene  led  af  Phthisis   pnl- 

mon. 
Apoplezier. 

Tarmperforation  og  Peritonit 
Pnenmonia, 

0dema  pnlmonnm. 

Hos  den  ene  Cirrhosis  hepatis, 
hos  den  anden  Rnptnra  lienis. 

Emboli  (?)< 
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Fractura  yertebrarum ...   1. 
Hemia  cruralis  iDcarcerata  2. 

Infiltratio  urins 1. 

Pernio 3.    D0dsaarsag  hos  1  Tetanas,   1 

Fedthjerte    og  Lange0dem, 

1  Emboli  i  Arteria  pnlmonal. 
Phlebitis 1.    Ua^morrhagi   i  Efterbyrdstids* 

rumroet. 
Phlegmone 2.    Hos  1  Septikaemi,  hos- 1  Lunge- 

gangrsn, 
Strictura  oesophagi  ....   1. 

Tetanus 3. 

Tumor  fibrosus  uteri  ...   1. 

Ulcus  recti 1.    Phthisis. 

'^ 

Flare  af  disse  TilfsBlde  omtales  nsermere  senere. 

For  de  mere  pernici0se  flospitalssygdomme  bar  Afde- 
liugen  Yseret  temmelig  fri;  yel  viste  sig  mod  Aarets  Slut- 
ning  enkelte  Tilfselde  af^  Erysipelas  ambulans,  men 
aOe  med  kortvarigt  Forl0b  og  heldig  Udgang. 

Af  Operationer  udf0rtes  i  det  Hele  146,  som  sees  at 
vedf0iede  Liste. 

Operationer  i  Aaret  1867*). 

Amputatio  antibracbii 1. 

—  cruris 3. 

—  femoris 2. 

—  humeri ^ 1. 

—  penis 3. 

—  pbalangis 1. 

—  tonsillse 1. 

Kauterisation  med  Ferrum  candens 6. 

Discisio  lentis 2. 

Discision  af  forreste  Eapselvseg 1. 

Enucleatio  bulbi  oculi 2. 


*)  OpeiatioDslisten  for  1867  aftrykkes  her,    da    den    red   ep 
Feiltagelse  er  udeg^emt  i  forrige  Beretning. 

5* 
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ris  melaoodes  med  Eniv !• 

lis  recti  med  Ligatur 1- 

atrice  og  DKkning  ved  Transplantation  1. 

tUomatis  og  Eiloplastik !■ 

—  labii  superioris  med  Kniv   .  1. 

—  lingvfe  med  Ligatur     .    ■    ■  8. 

—  maxills  superioris  med  Kniv 
samt  Resectio  maxillffi  supe- 
rioris (partial.) I. 

—  recti  med  Ligatur   ....  1. 

—  Tulvee  med  Ekras0r    ...  1. 

matis  med  Kniv 1. 

use  med  Kniv 1. 

med  Klemme  og  Wienerpasta  .    .  1. 
lisrranden   med    Bulbi    cilionim   paa 

superiorea 2. 

Is  BTulue,  dels  degenererede  Glandler  4. 

lis  in  articulo  tarso-metatarseo ...  1. 

.langiB  pedis 1. 

leddet  under  Kloroformnarkose      ■    .  !■ 
Lappesnit  gjennem  Kornea  uden  Iri- 

dektomi  .  4. 
—             —           —      med    Iri- 

dektomi  .  1. 
Suit   gjennem  Sclera  i    Hegionen  af 

Com.  ocuH  posterior 1. 

Grafts  modiiicerede  Linetersnit    .    .  5. 

is  alieni  bulbi  oculi 1. 

af  et  ankyloseret  Kneeled  under  Elo- 

le I. 

af  process,  f&lciformia  Fasc.  latte     .  1. 

3. 

ligatara  omenti 2. 

nor  cysticuB 1. 

snorrhoea  sacci  lacrymalis     ....  3. 

3. 

1. 

femoralis L 
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Hyotomia  ciliaris  (29  Patienter) 65. 

—  musculi  recti  interni  oculi 1. 

Necrotomia 2. 

Operation  for  fistula  ani 1. 

—  „       —     urethrse :  Blodigg]0ren  af  Randene 

og  Sutur 1. 

—  „       —  —     :  Plastisk  Lukning  af  Fi- 

stelen 1. 

—  ,       —     vesico-vaginalis 4. 

—  radikal  for  Hydrocele 2. 

—  —       „         —         og  Exstirpatio   testis  1. 

—  for  Kontraktur  efter  Forbrsending  ....  2. 

OTers^ffiring  af  Irisprolaps 1. 

Punktion  af  Hydrocele  med  lodiojektion 3. 

Ezdsion  med  Kniv  af  en  orificium  extern,  urethras  til- 

lukkende  Cikatricemasse     .    .    .    • 1. 

Resectio  cubit! 1. 

—  articuli  pedis 1. 

—  af  Stykker  af  Tibia  og  Fibula  ved  Fractura 
compile,  med  ydre  vulnus 4. 

—  af  Endeme  af  Tibia  og  Fibula  paa  en  Am- 
putationsstump 1. 

Repofiitio  hemise  cruralis  incatceratse 2. 

—  Inxationis  antibrachii 1. 

—  —        humeri 1. 

Tenotomia  tendinis  Achillis 5. 

—  —  —      og    Gjennemskjsering    af 

Fascia  plantaris  ....  1. 
-^        af  musculus    stemomastoideus    og  Muse. 

cleidomastoideus 1. 

—  „    muse,  adductor  femoris 2. 

—  „    muse,  flexor,  carp,  radial,  long,  et  pal- 

maris  long 1. 

racbeotomia 2. 

ranoplastik 1. 

mlseggelse  af  en  kunstig  Aabning  af  urethra  bag  det 

forsnevrede  Orificium  externum _.  h 
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Operattoner  i  Aaret  1888. 

Akupressur  af  Arteria  maxillaris  externa 1* 

Amputatio  antibrachii 1. 

—  cruris 3. 

—  digiti  secundi 1. 

—  femoris 3.1 

—  hallucis 1. 

Kauterisation  med  Ferrum  candens 4. 

Discisio  capsulSB  lentis  cataractosse 1- 

Discision  af  sekund»r  Eatarakt 1. 

Exarticulatio  digiti  annularis 1. 

Enucleatio  bulbi  oculi I. 

Exstirpation  af  Cancer  mammsB  med  Kniy  .    .    .    .    ,  1 . 

—  «       —      recti  med  Galvanokaustill^    .    .  2. 

—  jf  Atherom !• 

—  9  Epiteliom  med  Sax,   med  Sax  og  Hul- 

meisel,  med  Bensag  og  Galvanokaustik, 

med  Galvanokaustik,  med  Ligatur  .    .  16. 

—  „  Epiteliom  i  maxilla  superior  ....  3. 

—  „  Hydrosarcocele 1. 

—  „  Lipoma  med  Kniv 3. 

—  „  b0ire  Halvdel  af  maxilla  inferior  paa 

Grund  af  Epiteliom 1. 

—  „  h0ire  Halvdel  af  Maxilla  inferior  paa 

Grund  af  Sarkom 1. 

—  „  Sarkom  i  Maxilla  superior 2. 

—  ^7  sarkomat0s  degenererede  Glandler  .  1. 

—  „  luxurierende  Irisprolaps 1. 

—  partiel  af  Ciliarranden  med  bulbi  ciliorum  2. 

—  af  Tumor  fibrosus  i  Perinseum    ....  l. 

—  „      —      fibrosus  uteri 3. 

-—  „      —      glandulosus  colli 1. 

—  „      —     hfiBmorrhoidalis    med    Amusafs 

Elemme  og  Wienerpasta  ...  2. 

—  „      —     mamm«  med  Kniv 1. 

—  „  en  Cyste  i  Labium  majus I. 

—  „  Staphyloma  iridis 1. 
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Extxactio  lentis  cataractosa 1. 

—        corporis  alieni  bnlbi  oculi  med  Iridektomi  .  1. 

Hemiotomia 2. 

Iridectomia 1. 

Koremorfosis 1. 

liyotomia  ciliaris  (19  Patienter) 29. 

Kecrotomia 2. 

Operation  for  Gikatrice  efter  Forbriending     ....  2. 

—  n   Cikatrix  vitiosa  anris 1. 

—  „   Ectropiam I. 

—  «   Fistula  ani 1. 

—  „       —      recto-labialis 1. 

—  „       —      vesico-yaginalis 1. 

—  y,   Hydro-sarcocele  med  Panktion   og  In- 

jektion  af  Jodsolution 1. 

—  y,   Hydrocele   med  Panktion    og  LnfUnd- 

blaesning 1. 

—  M         —         med  Panktion  og  Injektion 

af  Sol.  superiodeti  kalici  1. 

—  0         —          med  Panktion  og  Injektion 

af  Tinctura  iodi 1. 

—  af  Labium  leporinum 3* 

—  for  Struma  med  Panktion  og  Jodinjektion  i 

en  Gyste 1. 

—  partiel  for  Struma  parenchymatosum,  senere 
Underbinding  af  Arteria  thyroidea  superior 
paa  den  anden  Side !• 

Paracentese  af  Komea 2. 

—  af  Abdomen 1. 

Reklination  af  Katarakt 3. 

—  med  Descision  og  paaf0lgende  Extraktion  2. 

—  med  paaf0lgende  partiel  Kapselextraktion 

og  Extractio  cataract® 1. 

epositio  hemiffi  cruralis  incarceratsB 1. 

—  —      ingvinalis  extemsB  incarceratse     .    .  1. 

—  af  Luxatio  antibrachii 1. 

—  „        —      femoris 1. 

—  „        —      humeri 3. 
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Resectio  colli  femoris 1. 

—  af  de  4  f0rste  Metatarsalben 1. 

—  af  en  fremstaaende  Ende  af  Os  femoris   paa 

en  Amputationsstump 1. 

Partiel  Binoplastik K 

Tenotomi  af  Musculus  peroneus  brevis 1* 

Trakeotomi 4. 

Uranoplastik  og  Stafylorafi 1. 

Aabning  gjentem  Blseren  til  en  Urinabsces    ....       1. 

146. 

I  Forbindelse  med  disse  Operationslister  skulle  her  noget 
nsermere  omtales  de  vsesentligste  Operationsmetoder,    som 
have  vseret  anvendte. 
Amputationer. 

De  5  Laaramputationer  ere  alle  udf0rte  paasamme 
Maade,  efter  en  Modifikation  af  Englsenderen  TeaHs  Me- 
tode.  Denne  bestaar  deri,  at  der  af  alle  de  bl0de  Dele 
udenfra  indad  mod  Benet  dannes  en  forreste  stor  firkaotet 
Lap  og  en  kortere  bagre.  Lemmets  Omkreds  maales  nem- 
lig  paa  det  Sted,  hvor  Benet  agtes  afsaget,  og  Halvdelen 
af  dette  Maal  angiver  Laengden  og  Bredden  af  forreste 
Lap,  den  bagre  er  kun  en  Fjerdedel  saa  lang.  Da  Musk- 
lerne  lidt  efter  lidt  saaledes  retraheres,  at  de  ved  Til- 
helingen  ikke  komme  til  at  bedsskke  Benet,  ere  de  for 
saavidt  uden  Nytte,  og  da  Benenden  ikke  udssettes  for 
Tryk  i  det  anbragte  kunstige  Lem,  er  det  ikke  n0d- 
vendigt  at  medtage  Muskulaturen  i  Lappen.  Istedenfor 
altsaa  at  medtage  alle  de  bl0de  Dele  ere  i  de  foreliggende 
TilfsBlde  Lappeme  dannede  alene  af  Huden  med  subkutane 
Cellevsev  ligetil  Fascien,  hvorved  tillige  opnaaes,  at  forreste 
Lap  ikke  beh0ver  at  gjeres  saa  uforholdsmaessig  lang,  idet 
\  af  Lemmets  Omfang  i  Regelen  er  tilstrsekkelig  Leengde 
for  Lappen.  —  Da  Operat0ren  ialmindelighed  er  en  af 
Kandidateme  eller  en  seldre  Studerende,  markeres  Lap- 
peme iforveien  med  Blsek,  efterat  et  Maal  er  taget  paa 
ovenbeskrevne  Maade.  F0rst  gjores  Lsengdeincisionenie, 
der  begrsendser  den  lange  Lap,  gjennem  Huden  til  Fascien, 
disse  forenes  nedad  ved  et  transverselt  Snit,   og  derefter 
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adf0res  det  transverselle  Snit  for  bagre  Lap,  hvis  LsBogde 
ligesom  hos  Tedle  kun  udgj0r  i  af  forreste  Lap  og  saa- 
ledes  ialiDiDdelighed  bar  en  meget  kort  Udstrsekning.  Disse 
Lapper  separeres  nu  fra  Fascien,  bvorved  det  n0ie  paa- 
sees,  at  dette  sker,  ikke  ved  Dissektion,  men  yed  Disrup- 
tion af  det  laxe  subkutane  Cellevsev  ved  Hjfielp  af  Eniv- 
sggen,  saa  at  dette  i  sin  Helbed  kommer  til  at  f0lge  Hud- 
lappen.  Derpaa  gjennemskjseres  Musklerne  ved  et  enkelt 
CirkDlsrsnit  paa  almindelig  Maade,  og  Benet  afsages  i 
samme  H0ide.  Btodningen,  der  under  Operationen  fore- 
bygges  derved,  at  en  Assistent  med  et  fast  sammenrullet 
Cirkalsrbind  komprimerer  Art.  femoralis  mod  Tuberc.  ileo- 
pectineum  (eller  Brachialis  paa  Overarmen),  standses 
enten  ved  Akufilopressur  eller  ved  Ligatur. 

Den  samme  Amputationsmetode  bar  ogsaa  vsBret  an* 
vendt  paa  Grus  og  paa  Overextremiteten,  bvor  ikke  den 
indieerende  LsBsion  bar  tilsagt  en  anden  Benyttelse  af  de 
bl0de  Dele  til  Lapdannelse,  for  at  konservere  saa  meget 
SOTO  mnligt  af  Lemmet 

Med  Hensyn  til  Efterbehandlingen  saa  Isegges  der  ikke 
as  paa  nogen  Tilheling  ved  prima  intentio,  og  der  anlsegges 
derfor  ikke  Suturer  strax,  men  Stumpen  indbylles  i  vaad 
iunken  Eompresse  omgiven  af  Guttaperkalserred  og  an- 
bringes  i  et  bekvemt  Leie  paa  en  Vatpude.  Amputationen 
foretages  ialmindeligbed  i  Morgentimeme,  og  f0rst  ved 
Aftenvisiten  (omtrent  El.  6)  anisegges  Suturerne.  Da  ber- 
til  adfordres  Eloroformnarkose,  saa  er  det  enkelte  Gauge 
udsat  til  den  f0lgende  Dag,  naar  det  ansaaes  mindre  0n- 
skeligt  at  bed0ve  Patienten  2  Gange  paa  en  Dag.  Saar- 
fiaden  findes  da  overtrukken  af  et  glindsende  tyndt  Exsu- 
datlag,  og  enkelte  Dele  af  Saaret  kunne  allerede  vsere  tem- 
melig  fast  sammenlimede.  Der  vedblives  med  lunkne 
Vandomslag,  indtil  Suppurationen  er  kommen  i  Gang,  da 
de  ombyttes  med  Gr0domslag'*'). 


*j  1  indevsrende  Aar  (1869)  bar  der  ikke  vaaret  anvendt 
Snturer  og  tildels  heller  ikke  noget  Omslag,  kun  Over- 
skyllen  af  Saaret  med  Innkent  Vand  2 — 4  Gange  daglig, 
bvUket  skal  omtales  naermer^  1  nsaste  Beretning. 
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Efterbl0dning  bar  ikke  foralempet  os  i  noget  Tiltelde. 
Den  kontrolleres  ogsaa  let  ved  den  omtalte  enkle  Forbin- 
dingsmaade. 

En  for  stsBrk  Fremstaaenhed  af  Benstumpen  viste  sig 
i  et  Par  Tilfelde  kort  Tid  efter  Operationen,  og  da  det 
er  muligt,  at  en  vel  stserk  Retraktion  af  de  bl0de  Dele 
under  Sagningen  havde  Del  deri,  er  det  vigtigt,  at  yed« 
kommende  Assistent  bar  sin  Opmasrksombed  henvendt 
herpaa. 

Gangrsen  af  Lappen  i  st0rre  Udstnekning  forekom  et 
Par  Gange  (ved  1  Amput.  antibracbii  og  1  Amput  cruris), 
men  ber  vare  de  bl0de  Dele  stsBrkt  0demat0st  iniiltrerede 
og  aabenbart  af  mindre  vital  Beskafienbed. 

En  for  stserk  Stramning  ai  Sutureme  med  deraf  f0l-' 
gende  Tryk  af  Benstumpen  mod  Basis  af  forreste  Lap 
forekom  ligeledes,  ja  det  bsender,  at  den  forreste  Hant  af 
Benet  endog  perforerer  Lappen,  og  for  at  forebygge  dette, 
gjordes  i  et  Tilfflelde  med  Nytte  et  transverselt  bueformigt 
Suit  1 — IJ"  ovenfor  Basis  af  forreste  Lap. 

For  at  undgaa  saadanne  Ulemper  anlagdes  i  det  sidste 
Tilfselde  af  Laaramputation  (for  Osteosarkom)  ingen  Sutn*' 
rer,  og  den  bele  Forbinding  bar  kun  bestaaet  i  de  omtalte 
Vandomslag  og  senere  Gataplasma  emolliens.  Tilhelingen 
bar  ogsaa  ber  gaaet  meget  regulsrt  for  sig,  den  forreste 
Lap  lagde  sig  strax  godt  til  Benet,  Pus  bar  den  bele  Tid 
baft  let  Udl0b,  og  Arret  bar  gunstig  Beliggenbed. 

En  cirkumskript  Osteomyelit  af  Benstumpen  med  Ex- 
foliation af  st0rre  eller  mindre  Benlameller  og  Dannelse 
af  begrsBndsede  smaa  Pusansamlinger  forekom  flere  Gange, 
dog  uden  yidere  Indflydelse  paa  det  endelige  ResuHat. 

Viste  det  sig  under  Forl0bet  af  Efterbebandlingen,  at 
Lappeme  yar  noget  knapt  tilmaalte,  eller  disse  ved  partiel 
Mortifikation  tabte  noget  i  Udstrsekning,  saa  at  Benstumpen 
stod  frem  (Konicitet  af  Stumpen),  saa  anlagdes  i  flere  Til- 
fselde  som  en  nyttig  Tilbjaelp  en  Bandage  for  at  trsekke 
Huden  ned.  Denne  bestod  i  et  Stykke  Lserred  af  omtrent 
J  Alens  L«ngde,  bvis  0verste  Parti  i  et  Bselte  af  2—3* 
Udstrffikning  er  besmurt  med  Heftplastermasse  og  fsestes 
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.Ifl  Lemmet  noget  ovenfor  Saaret  ved  Hjcelp  af  Bindture, 
^en  0TTige  Del  af  Lserredet  opklippes  i  longitadinelle 
Strimler  af  1''  Bredde,  hvis  nedre  Ender  sammenheftes 
med  en  Snor,  der  bserer  en  Vsegt  af  vilkaarlig  St0rrelse. 
Denne  Bandage  danner  saaledes  om  Stumpen  en  hul  Kegle, 
hyori  almindelige  Forbindingsmidler  med  Lethed  kunne  an- 
bringes. 

Under  saadanne  Omstendigheder  —  ved  knap  Bedsek- 
dskning  og  langsom  Tilheling  -~  udvikler  sig  gjerne  om- 
biog  Sagefladen  paa  Benet  en  Krands  af  Osteofyter,  som, 
idet  de  lodde  sig  sammen  med  Randen  af  Huden,  taindre 
demie  i  at  traekke  sig  over  Enden  af  Benet.  Denne  Osteo- 
fytkrands  danner  da  med  det  fra  Benmarven  fremskydende 
Grannlationsvffiv  en  por08,  m0r  Benmasse,  som  isser  for 
de  mindre  Bens  Vedkommende  med  Lethed  lader  sig  af- 
knibe  med  en  Afbider.  —  Dette  f0rer  imidlertid  ikke  altid 
eller  iaifald  ferst  efter  gjentagen  Anvendelse  af  Afbideren 
til  Maalet,  og  det  bliver  derfor  nndertiden  n0dvendigt  at 
foretage  en  Beamputation  af  Benet. 

Denne  Beamputation  (Besektion  af  Benenden)  gjordes 
da  sabperiostalt  derved,  at  man  med  en  stserk  lige  Skalpel 
gj0r  et  longitudinelt  Snit  lige  til  Benet  paa  hver  Side  fra 
det  Sted,  hvor  Benet  agtes  afsaget,  og  forener  disse  2  Snit 
o?er  den  fremragende  Benstump,  derefter  l0snes  med  et 
Elevatorium  Peribst  i  Forbindelse  med  de  0vrige  bl0de 
Dele  fra  Benet,  som  derefter  afsages  paa  almindelig  Maade. 
Dog  lader  sig  her  ofte  lettest  anbringe  en  liden  Sag  som 
en  Metakarpsag  eller  Stiksag.  Denne  Operation  udf0res 
med  stor  Lethed  og  Hurtighed,  da  det  fortykkede  Periost 
med  overordentlig  Lethed  lader  sig  l0sne  fra  Benet  og  fra 
de  omtalte  Osteofyter,  der  kommer  h0ist  ubetydelig  Bl0d- 
oing,  saa  Ligaturer  ere  overfl0dige,  og  endelig  heler  dette 
Saar  meget  hurtigt,  nndertiden  per  primam  intent,  som  i 
det  Tilfselde,  der  er  anf0rt  i  forrige  Beretning  (Magazin 
XXn  Bd.  12  H.  Pag.  737.). 

Af  de  5  Laaramputationer  udf0rtes  2  ved  nedre  Tredie- 
del  af  Laaret,  2  paa  Midten  og  1  ved  0vre  Trediedel. 
ladikationen  var  hos  2  Osteosarkom,  hos  2  Nekrose  med 
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g  og  Ubrugbarhed  af  Lemmet,  hos  1  Gonarthr( 
rUfEelde  endte  dedelig,  den  ene  Patient  (me 
jflde  I  Maaned  efter  Operationen  af  Pysemi,  de 
sd  Osteoaarkom)    er   senere    d0d,   Isenge    efter 

tilhelet,  af  Recidiv  i  Lungerne. 

0vrige  stsrre  og  mindre  Amputationer  paa  Ei 
le   (tilsaoimeD   12)    endte    1    Tilfelde    dfldelig 

cruris  ved  kompliceret  Fraktur  hos  en  72aari 
irmere  beskrevet  i  Magazinet  (Det  mediciosk 
i^orhandlinger  for  1867,  Pag.  104). 
sartikulationer  udfertes  3,  nemlig,  fonide 
<n  af  en  Finger  og  en  Taa,  Exartikulation 
el  af  Foden  mellem  Tarsus  og  Metatarsus  d 
Lap  hos  en  Partient,  som  omkring  7  Uger  tid 
[om  med  Knusning  afFodens  forresteDel.  Ope 
0dvendigBJordeB    af  Mangel    paa  Bedttkning  fo 

eodte  med  Helbredelse. 
isektioner  i  Articuli  adfsrtes  felgeode: 
esectio  cubiti   dextri  totalis  for  Caries 
e  hos  en  39aarig  Mand   med   heldigt  Udfald   i 

af  Beveegeligbeden  (omtalt  i  forrige  Beretnin] 
Operationen  udfflrtes  paa  felgende  Maade 
,«erk  lige  Skalpel  gjordes  et  enkelt  longitudiael 
itrent  4*  UdBtreekning  paa  Bagfladen  af  Armec 
Ite  Senen  af  Triceps  i  en  indveodig  og  to  ud| 
rediedele  og  strakte  sig  lige  langt  ovenfor  oi 
^eddet.  Dels  med  Kniv  og  dels  med  Elevatoriun 
;  gjennem  dette  ene  Snit  MoskelinsertioDeme  o{ 
s  fra  Ulna  og  den  nedre  Ende  af  Humerus,  der 
redes  Underanobenene  ud  igjennem  Saaret,  Ulni 

ved  Basis  af  Processus  coronoideus,  Radius  i 
lide  og  Humerus  lige  ovenfor  Eptcondyli.  I  dM 
toges  Baaledes  henved  2"  af  Benene.  Nervu) 
I  vel  bevaret  i  det  indvendige  Parti  af  de  les- 
dele,  og  kom  ikke  tilsyne.  Bl0dningen  var  b0ifi( 
:,  og  der  anvendtes  ingen  Ligatur.  Sanret  foi^ 
d  6  Silkesutnrer,  derefter  anlagdes  endna  unde) 

et  Gibsbind  fra  Fingrene  til  h^it  op   paa  Oven 
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annen  med  retvinklet  Beining  i  Albuleddet  og  et  Fenester, 
svareude  til  Saaret  og  2  gamle  Fistelaabninger.  Det  Hele 
medtog  omtrent  1}  Time.  Der  anvendtes  ingen  Forbinding 
paa  Saaret,  som  Bsesten  i  sin  Helhed  tilbelede  per  primam. 
4  Uger  after  Operationen  udskreves  Patienten  fqr  at  be- 
handles  ambnlatorisk,  og  1  Uge  senere  aftoges  Gibsbindet 
for  at  ombyttes  med  en  Jemblikskinne,  der  lagdes  paa 
B0iesiden  si  Lenmiet  med  Gharniere  for  Albuleddet  for  at 
knnne  anvende  metodiske  Bevsegelser  af  dette  og  stille 
Forarmen  snart  i  Flexions  snart  i  Extensionsstilling. 

2.  Resektion  af  Caput  med  Collum  femoris 
dextri.  L.-No.  1042,  1868.  Patienten  var  en  19aarig 
Maud  med  vidt  fremskreden  Coxartbrocace.  Ledkapselen 
var  delvis  destrueret,  og  Aer  var  en  stor  Pushule  omkring 
Collam  femoris,  udbredt  kari0s  Destruktion  af  Laarben- 
halsen  og  Os  ileum.  Patientens  Krsefter  vare  allerede  stsrkt 
medtagne  og  Tilfseldet  saaledes  ugunstigt  for  Operationen, 
der  maatte  ansees  som  ultimum  refugium.  Den  udf^rtes 
Vs  68.  En  tommelang  Incision  bag  Trochanter  major,  som 
var  gjort  tidligere,  dilateredes  opad  og  nedad  til  omtrent 
5*  Udstrsekning,  og  Periostet  arbeidedes  med  Elevatorium 
l0st  fra  Collum  og  Trochanteres,  demist  fortes  en  Kjsede- 
sag  ved  Hjselp  af  en  Setaceumsonde  rundt  Laarbenet  i 
Vinkelen  mellem  Collum  og  Corpus,  og  dette  afsagedes 
1(^  nedenfor  Spidsen  af  Trch.  mj.  Det  resecerede  Stykke 
extraheredes  derpaa  med  Lethed.  Der  anlagdes  et  Gibs- 
bind  fra  Tffieme  til  op  paa  Bsekkenet  med  en  Aabning 
SYarende  til  Saaret,  der  vendte  bagtil  og  kom  til  at  danne 
det  laveste  Punkt.  Solve  Saaret  fyldtes  med  Skibsdrev. 
Operationen  og  Narkosen  varede  i  2  Timer.  Patienten  var 
da  meget  medtagen,  og  uagtet  Anvendelse  af  Stimulantia 
sank  Krsefteme  mere  og  mere  i  de  folgende  Dage,  saa  ban 
d0de  6te  Dag  efter  Operationen. 

3.  Resektion  af  Fodleddet  for  kompliceret  Frak- 
tor  bos  en  71aarig  Mand.  Tilfseldet,  som  endte  dodeligt, 
er  adf0rlig  beskrevet  i  det  medicinske  Selskabs  Forhand- 
linger.    (Se  Magazin,  1867,  Pag.  104). 
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4.    Resektion  af  h0ire  Halvdel   af  Maxilla  in- 
ferior udf0rtes  2  Gange. 

a)  L.-No.  1230  led   al   et  Epiteliom,   der  dannede   eni 
betydelig  Tumor  og  indtog  St0rstedelen   af  h0ire  Halvdel; 
af  Underkjfieven.     ^Vs    68   gjordes   Resektion.     Patienter 
laa  i  en  h0i  Seng  med  en  Rul  under  Nakken  i  dyb  Kloro- 
formnarkose.    Et  bueformigt  Snit  f0rtes  fra  h0ire  Auricula 
til  Midten  af  Hagen  gjennemHuden  ogPaniculus  adiposus. 
Arteria  maxillaris  externa  gjennemskares  herved  og  under* 
bandtes.    Derpaa  separeredes  denne  Lap  dels  med  Finge- ' 
ren,  dels  med  Coopefs  Sax   fra   den   underliggende  Svulst 
og  sloges  op.     Efterat  de  2  h0ire  Dentes  incisivi  var  ud- 
trukne,  gjcnnemsagedes  Maxillen  med  Stiksag  lidt  tilhaire 
for  Midtlinien,  den  saaledes  bevseggeliggjorte  Tumor  f0rtes 
saa  staerkt  nedover   som  muligt,  med  Coqper*s  Sax   over- 
klippedes  Muse,  temporalis's  Insertion  paa  Proc.  coronoid, 
og  derefter  Leddets  Ligam.  laterale  extern.,  hvorved  Led- 
det  aabnedes.     Under  roterende  Bevsegelser  af  Maxillen 
overklippedes  med  samme  Instrument  hele  Kapselligamentet 
ved  smaa  Klip,  Muse,  pterygoid,  extern,  og  de  0vrige  Til- 
heftninger  paa  indvendige  Flade   af  Ejseven.     Bl0dningen 
var  ikke  ubetydelig,  dog  var  ialt  2  Ligaturer  tilstrsekkelige. 
St0rstedelen  af  Hudsaaret  forenedes  ved  Suturer,   medens 
det  laveste  Punkt  midt  paa  Buen  lodes  aabent    Det  meste 
af  Hudsaaret  helede  per  primam,  ligesom   ogsaa  Saaret  i 
Mundhulen  hurtig  formindskedes,   saa  at  der,   da  ban   19 
Dage  efter  Operationen  forlod  Hospitalet,   anf0rtes  i  Jour- 
nalen:    „Saaret  i  Mundhulen  nsesten  tilhelet,   der  er  kan 
en  liden  Fistel  tilbage,  den  resterende  Halvdel  af  Maxilla 
inf.   bevseges   godt.     Spiser  almindelig  Eost,   Almenbefin- 
dendet  godt,  intet  Tegn  til  Recidiv.    H0ire  Ansigtsmuskler 
paralytiske.     Efter  senere  Efterretninger  fra  bans  Hjem- 
stavn  er  der  imidlertid  Grund  til  at  antage,  at  ban  er  d0d 
af  Recidiv. 

b)  L.-No.  1309,  en  51aarig  Enke  indkom  7^  68  med 
et  omtrent  gaasesBgstort  Sarkom  (S.  gigantocellulare)  i 
b0ire  Halvdel  af  Underkjseven.  Tsendeme  manglede  aldeles 
i  Maxilla  inf.,  ligesaa  Processus  alveolaris,   og  Ejseven  var 
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temmelig  atrofisk.  Operation  1%.  Leie  som  ved  fore- 
gaaende  Tilfselde.  Da  Svulsten  syntes  vel  begrsendset,  og 
Kamus  collateralis  antoges  fri,  var  det  Tanken  at  bevare 
St0rstedelen  af  denne.  Underlseben  spaltedes  derfor  i 
Midtlinien  til  Spidsen  af  Hagen,  og  derfra  forlsengedes 
jnittet  gjeniiem  Huden  og  det  subkutane  Gellevsev  til  i 
H0ide  med  Cartilago  thyroid.  De  bl0de  Dele  separeredes 
fra  Maxillen  paa  h0ire  Side.  Den  atrofiske  Kjseve  knsek- 
kedes  med  Lethed  med  Afbider  lidt  tilvenstre  for  Midt- 
;  Imien,  med  Cooper's  Sax  l0snedes  demsest  Senen  for  Muse. 
tODporalis.  Det  viste  sig  da,  at  Benet  var  rareficeret  og 
!  infiltreret  med  Svulstmasse  et  Stykke  opover  Ramus  coUat., 
;  hvorfor  EjseYen  enukleeredes  som  i  forrige  Tilf^elde  med 
Saxen.  Flere  Arterier  8pr0itede,  3  underbandtes  (A.  al- 
veolar. in£,  A.  maxill.  interna),  de  0vrige  torkveredes. 
i  Den  0ver8te  Del  af  Saaret  forenedes  omhyggelig  ved  Su- 
[  tnrer,  og  denne  Del  tilhelede  per  primam.  27  Dage  efter 
adgik  hun,  Saaret  i  Mundhulen  var  da  saagodtsom  tilhelet, 
en  liden  Fistel  (nsesten  faaarfin)  fra  Bunden  mundede  ud 
oader  Hagen.  Venstre  Halvdel  af  UnderkjsBven  stod  lidt 
indad  for  Alveolarprocessen  i  Overkjseven,  lidt  optrukken, 
kunde  dog  bevseges  ikke  lidet  op  og  ned.  Hun  spiste 
almindelig  Kost  vel  opskaaren.  Almenbefindendet  godt, 
intet  Tegn  til  Recidiv.  Talen  meget  .forstaaelig.  Asyme- 
trien  i  Ansigtet  mindre,  end  man  skulde  have  ventet. 

Denne  sidste  Operation  var  af  sseregen  Inter  esse.  Den 
oprindelige  Tanke  var  kun  at  removere  h0ire  Halvdel  af 
Corpus  max.  inf.,  og  Snittet  blev  derfor  lagt  i  Midtlinien. 
Dette  viste  sig  imidlertid  tilstrsekkeligt  til  ogsaa  derigjen- 
nem  at  udf0re  Enukleationen,  hvilket  frembyder  flere  For- 
dele.  For  denne  sidste  Operation  opstiller  Lserebogerne 
som  det  bedste  Snit  det  vinklede  langs  nedre  Rand  af 
Underkjseven,  hvorefter  denne  Lap  slaaes  op,  medens  det 
mediane  ikke  nsvnes.  Yed  dette  sidste  opnaaes  imidlertid, 
at  man  ikke  beh0ver  at  Isedere  Art  maxillaris  externa  og 
Tena  facialis  ant,  man  skaaner  Nerv.  facialis  og  Parotis. 
Facialparalysen,  om  den  ikke  fuldstsendig  hsBves,  foroger 
Asymetrien  og  er  meget  mere  vansirende   end   et  linesert 
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Ar  i  Medianlinien.  Operationen  bliver  paa  denne  Maade 
maaske  noget  mere  besvserlig  isser  ved  st0Tre  Svalster, 
idet  man  ikke  bar  Ledpartiet  saa  i  Dagen,  men  den  lader 
sig  godt  udf0re  selv  ved  st0rre  Svulster,  som  i  foreliggende 
Tilfselde,  og  naar  man  f0ler  sig  godt  for  med  Fingeren, 
holder  sig  godt  til  Benet  og  arbeider  med  smaa  Klip  med 
en  stump  Coqper^s  Sax,  saa  risikerer  man  vist  ikke  at  Ise- 
dere  Carotis  externa.  Der  var  en  Tid,  da  man  af  Frygt 
berfor  som  Regel  iforveien  underbandt  Stammeir  af  Carotis. 
Skulde  Svulstens  usaedvanlige  St0rrelse  laegge  for  store 
Hindringer  iveien,  kan  man  f0rst  removere  denne  og  der- 
nsest  fatte  Leddelen  af  Maxillen  med  en  Nekrosetang. 

58  Gange  foretoges  i  de  2  Aar  Exstirpation  af 
Sv ulster  dels  medKniv  (Lipomer),  med  Sax  (Epithelioma 
labii  oris),  med  Ligatur  (Epithelioma  lingvsB),  med  Elemme 
og  Wienerpasta  (Cancer  mammsB  og  Tumores  hsemorrhoi- 
dales),  Ekras0r  (Polypus  uteri),  medBensax  og  Hulmeisler 
(Tumores  i  Maxillerne)  og  endelig  ved  Galvanokaustik 
(Epithelioma  penis  og  Epith.  recti). 

Exstirpation  af  st0rre  Samlinger  af  hypertro- 
ferede  Lymfekjertler  paa  Halsen  er  gjentagne Gange 
foretagen  i  senere  Tid.  Gjennem  et  eller  efter  Omstsen- 
dighederne  to  st0rre  Incisioner  gjennem  Hud  og  Fascie 
trykkes  den  ene  Svul§t  frem  i  Dagen  efter  den  anden,  den 
temmelig  faste  BindevsBvskapsel,  som  omgiver  enhver  at 
dem,  incideres,  og  Ejertlen  enukleeres  derpaa  med  Letbed 
med  Fingeren.  Paa  denne  Maade  er  undertiden  15  til  20 
Svulster  udskrsellede,  i  et  Tilfslde  i  saadan  Dybde,  at 
Vena  jugularis  int.  laa  blottet  i  st0rre  Udstrsekning. 
Naar  man,  som  let  kan  ske,  undgaar  de  st0rre  subkutane 
Vener,  er  Bl0dningen  ubetydelig,  og  Tilhelingen  gik  i  alle 
Kasus  hurtig  og  uden  Ulemper  for  sig. 

Paa  et  stilket,  gaasesegstort  Uterin fibroid  anlagdes 
Ekras0r  om  Petiolus,  efterat  Tumor  var  fixeret  med 
Moujseux^s  Hagetang.  Idet  Ekra80ren  begyndte  at  virke, 
l0snede  Svulsten  pludselig  og  enukleeredes  ved  en  lempelig 
Traktion,  idet  den  venstre  Pegetinger  samtidig  hjalp  til  at 
skrffiUe   den  ud,   saa  den  kugleformigt  afirundede   Ende, 
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hvormed  Petiolus  var  insereret  i  Uterinvaeggen,  fulgte  med. 
Patienten,  en  45  Aar  gammel  Dame,  var  meget  medtagen 
af  gjentagne  Bledninger  for  Indkomsten  og  d0de  10  Dage 
senere  af  Peritonit.  Det  viste  8ig  da,  at  den  4^'  lange, 
tykke  Uterus  indeholdt  et  halvtDusin  aeit-  til  valn0dstore, 
roDde,  fibr0se  Svulster,  indkapslede  inde  i  Substansen. 
Omtrent  midt  paa  bagre  Uterinvseg,  1"  fra  Fundus,  fandtes 
et  skiUingstort,  suppurende  Substanstab  —  Insertionsstedet 
for  den  exstirperede  Tumor. 

Af  de  9  Patienter,  som  i  de  2  Aar  opereredes  for 
Hydrocele,  helbrededes  1  efter  enkelt  Punktion  og  In- 
jektion  af  Solntio  superiodeti  kalici,  der  lodes  inde  i  10 
Minuter.  Hos  3  gjordes  Punktion  og  Indsproitning  af  Sol. 
saperiod.  kal.  1  Del  til  2  Dele  Vand,  som  dels  udt0mtes 
efter  nogle  Minuters  Forl0b,  dels  lodes  inde,  alle  3  udgik 
i  Bedriug  efter  eget  Forlangende,  efterat  Resorptionen  af 
Reaktionsexsudatet  var  i  Gang.  Hos  1  Patient,  en  45  Aar 
gammel  Mand,  hos  hvem  Svulsten  var  10  Maaneder  gam- 
mel, injiceredes  Luft  efter  Punktionen,  der  kom  en  maade- 
lig  Reaktion,  og  der  samlede  sig  igjen  nogen  Vsedske,  som 
sammen  med  den  indeholdte  Lutt  gav  en  skvulpende  Lyd 
ved  Bevsegelser.  Da  der  imidlertid  efter  6  Ugers  Forl0b 
endnu  var  nogen  Ansamling,  gjordes  paany  Punktion  og 
Indspr^itning  af  Sol.  superiod.  kal.  med  Vand  (1—2),  hvor- 
efter  Helbredelse  hurtig  paafulgte.  Hos  1  Patient  ind- 
spr0itedes  Tra.  iodi  ubiandet  med  hurtig  Helbredelse.  Hos 
3  Patienter  gjordes  Radikalsnit  med  Helbredelse,  hos  den 
ene  var  der  3  Gauge  iforveien  gjort  Punktion  og  Injektion 
af  Sol.  superiod.  kal.  (se  forrige  Beretning). 

Punktion  af  Hydrocelet  med  paafolgende  Indsproitning 
af  Farmakop0ens  Sol.  superiod.  kal.,  dels  ubiandet,  dels 
med  TilssBtning  af  en  eller  to  Dele  Vand,  som  dels  lodes 
iude,  dels  udt0mtes  efter  2  til  10  Minuters  Forl0b,  har  i 
nogen  Tid  vseret  den  almindelige  Behaudling  paa  Afdeliugen 
for  Hydrocele.  Det  har  imidlertid  vist  sig,  at  den  er 
upaalidelig,  idet  den  en  ten  f0rst  efter  uforholdsmsessig 
lang  lids  Forl0b,  eller  aleue  efter  gjentagen  Anvendelse 
forer  til  Maalet,   og  i   enkelte  Tilfcelde   slaar   deu   aldeles 

N,  M.  t  L«Bgev.  XXIV  B.  2  H.  6 
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ikke  til.  Derfor  er  ved  de  allersidste  Operatfoner  isteden* 
for  den  vandige  Jodopl0SDiDg  anvendt  Solutio  iodi  alco- 
holica  ublandet.  Naar  Patienten  efter  faa  Minuters  Fortob 
angiyer,  at  ban  f0ler  trsBkkende  Smerter  op  i  Lumbi,  ud- 
t0mines  Vsedsken  igjen. 

Ved  meget  gamle  Hydroceler  med  betydelig  Fortyk- 
kelse  af  Ssekken  er  Radikalsnittet  vist  baade  det  sikreste 
og  hurtigste  Middel  og  i  enkelte  Tilfelde  det  eneste,  som 
f0rer  til  Maalet. 

Herniotomi  udf0rtes  i  det  Hele  7  Gange,  5  i  1867, 
2  i  1868.  De  f0rste  ere  omtalte  i  forrige  Beretning,  af  de 
2  sidste  Tiltselde  endte  det  ene  d0de]igt  af  Peritonit,  den 
anden  Patient  udgik  helbredet. 

Ligatur  i  Eontinuiteten  udf0rtes  1  Gang  paa  Ar* 
teria  femoralis  for  Aneurisma  poplitea?.  Dette  Tilfselde  er 
nsermere  beskrevet  i  forrige  Beretning  Pag.  758. 

Af  plastiske  Operation  er  udf0rtes  f0lgende: 

Operation  for  Fistula  ure three  2  Gange  bos  samine 
Patient.  Operationerne  ere  beskrevne  i  forrige  Beretning 
Pag.  745. 

Operation  tor  Fistula  vesico-vaginalis  udf0rtes 
paa  samme  Individ  4  Gange  i  1867  og  2  Gange  i  1868. 
Patienten,  en  42aarig  Kone,  indkom  f0rste  Gang  ^Va  ^"f 
med  en  Aabning  mellem  Blseren  og  Vagina  af  1*  Lsengde 
ovenfra  nedad  og  omtrent  I**  Bredde,  beliggende  lige  ved 
Vaginalvseggens  Overgang  til  Collum  uteri,  saa  den  korte, 
brede  Collum  dannede  Fistelens  0vre  Begrsendsning.  Ope- 
ration f0rste  Gang  ^Vs  P^^  f0lgende  Maade:  Leie  a  la 
vache.  Med  Sims^s  Andensebspekulum  l0ftedes  bagre  Va- 
ginalvseg  iveiret,  en  spids  Hage  fsBstedes  i  Vagina  til  hver 
Side  og  ved  Hjselp  af  disse  f0rtes  hele  Operationsfeltet 
noget  nedover.  Med  en  konkav  Tenotom  gjordes  der- 
paa  en  Incision  rundt  Aabningen  2—3'"  fra  dennes  Rand; 
ved  at  stikke  Baker-BrowrCs  Vinkelkniv  skraat  ind  gjen- 
nem  dette  Saar,  saa  at  Spidsen  kom  frem  i  Fistelaabningen 
udenfor  BlsBrevseggen ,  og  ved  at  f0re  Kniven  opad  og 
nedad  med  sagende  Suit  exstirperedes  den  mellemliggende 
Begrtendsning  for  Fistelen  som  et  ringformigt  Stykke,   der 
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holdtes  fattet  med  en  spids  Hage.     Fistelen  var  saaledes 
omdannet  til  en  tragtformig  Saarkanal.     At  man  begyndte 
med  den  begrsendsende  Incision,  lettede  Exstirpationen  af 
'Fistelvaeggen  meget  og  gav  det  blodiggjorte  Parti  en  ren 
;  og  skarp  Saarrand.    Da  det  exstirperede  Stykke  udbragtes 
'  som  en  hel  Ring,   var  man  vis   paa,   at   den   hele  Periferi 
var  giort  blodig.     Saaret  forenedes  fra  Side  til  anden  ved 
r  6  Selvsnturer,   som   aniagdes   ved  Hjeelp   af  Langenbeck^s 
I  Kaal  for  Stafylorafi.     Der  var  fsestet  en  Silketraad  til   en 
I  Anse  i  hver  Ende  af  de  enkelte  S0lvtraade,  da  Silketraaden 
I  lettere  end  S0lvtraaden  lader  sig  fatte  af  Fjaeren  i  Instru- 
mentet.     De  to  Ender  af  hver  S0lvtraad  fortes   gjennem 
Hnlleme  paa  smaa  Trseknapper  og  snoedes  sammen.     Til- 
I  slat  indlagdes  en  kort,  svagt  Sformig  krummet  S0lvkateter, 
:  som  feestedes  med  Bsendelbaand  om  Underlivet    Leiet  paa 
Knseer  og  Albuer  vedligeholdtes,  og  Patienten  fik  5  Draa- 
ber  Laudanum  hver  anden   Time.   —   Suturerne   udtoges 
;  nden  Vanskelighed,   3  paa  3die  Dag,   2  paa  4de   og   den 
Lsidste  paa  5te  Dag.    Allerede  2den  Dag  efter  Operationen 
▼iste  det  sig,  at  Urinen  piblede  frem,  og  paa  7de  var  der 
en  S0lvtoskiIlingstor  Aabning  ved   Saarets   0verste   Ende, 
medens  den  0vrige  Del   var  tilhelet  veil   et  longitudinelt, 
lineaert  Ar.  —  20  Dage   efter   den   f0rste  Operation  fore- 
toges  den   anden   paa   samme  Maade,   kun   at  Saaret  for- 
enedes transverselt  nedenfra  opad  ved  4  S0lvsuturer,   som 
anbragtes  med  Simpson^s  Naal  og  tildels  kom  til   at   ligge 
i  Subgtansen   af  CoUum   uteri.     Dette  Saar   dannede   saa- 
ledes  med  Arret  fra  foregaaende  Operation   en  T   formig 
Fignr.    Saaret  tilhelede  fuldstsendig,  der  dannede  sig  imid- 
lertid  paany  en   sertstor  Aabning  i   det  longitudinelle  Ar, 
som  sandsynligvis  ikke   kunde   udholde  Trykket  iudenfra. 
—  Hun  opereredes  3  Gauge,  men  forgjsBves.    Senere  fore- 
toges  gjentagne  Kauterisationer   dels   med  Lapis   infernal., 
dels  med  Ferrum  candens  uden  Virkning,   og  da  hun    *  Vi, 
^  udskreves,    var    Aabuingen    omtrent    \'*    i    Diameter. 
Kogle  Maaneder  senere  indkom   hun   igjeii,    og  Aabningeii 
havde   da  omtrent    det    oprindelige    Orafang    (raaaske   on 
Virkning  af  Koitus).     Hun   opereredes   igjeu,   men   table 

*G 
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den,  stod  op  et  Par  Dage  seoere  om  Natten 
konens  Advarsel,  forandrede  sit  Leie,  udtog 
sv.,  og  Operationen  var  mielykket  Hun  uA- 
6r  uden  videre  Forseg  med  Recipient, 
ilastik  for  medfsdt  Ganespalte  udfertes  3 
samme  Patient,  1  Gang  i  1867  og  1  GanR 
:afyIorafi  i  1  Seance  i  1868.  Da  Patienten,  ea 
,  ferste  Gang  indkom,  strakte  Spalten  sig  belt 
esten  lige  frem  til  Alveolarprocessen.  Os  inter- 
r  paa  sin  Plads.  Vomer  ikke  heftet  ti]  nogeo 
Spalterandene  i    den  haarde   Gane   gjordes 

en  SideinciBion  af  1"  Ltengde  fartes  langs 
essen  paa  begge  Sider.  Derigjennem  l0f>n«des 
Idsteendig  ved  Hjselp    af  Elevatorium   fra  Pals- 

nedre  Flade,  og  dets  Tilheftning  til  Benets 
lesnedes  med  en  konkav  Tenotom,  som  ind' 
iin  Sideincisioneme.  Saaret  forenedea  derpaa 
juturer  ved  Hjffilp    af  Langet^eck's  Naal.     Da 

lagde  sig  godt  til  hinanden  uden  mserkbar 
iretoges  ingeu  Gjenaemskjferen  af  den  blede 
ler,  men  dette  tilligemed  at  hun  et  Par  Dage 
ionen  fik  uogle  Hosteanfald  var  sandeynligvis 
,  at  kun  det  forreste  Parti  svarende  til  de  4 
irer  belede  per  primam,  mcdens  den  bagre 
t  gik  op  igjen.  Da  bun  henved  1  Aar  senere 
y,  udfgrtes  som  sagt  Uranoplastik  og  Stafflo- 
DCe,  idet  Spaltens  Rande  gjordes  blodige  med 
lige  fra  Spidsen  af  den  spaltede  Uvula.  Gjei)' 
ideincisioner  laogs  Alveolarprocessen  lesnedel 
d  Elevatorium,  og  disse  Sideincisioner  forlteii' 
t  bagtil  gjennem  hele  Substanseu  af  den  bl0d( 
!r  kun  blev  en  Bro  paa  bver  Side   tilbage  al 

af  1— i"  Bredde.  Nsesesliinhinden  Igsnedes 
nd  af  Palat  durum  dels  med  en  konkav  Teno- 
I  Sidesnittene,  dels  med  Cooper's  Sax,  son 
Spalten  af.  Saarrandene  lagde  sig  nu  godt 
og  forenedes  ved  6  Selvsuturer.  Hele  Saarel 
rima  intentio.    Udtalen  syutes  nogetforbedret 
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og  hendes  ivrige  0ve1ser  i  den  Reining  syntes  ikke  uden 
Besnltat*). 

De  3  Hareskaar,  som  opereredes,  vare  alle  3enkelte 
(2  paa  venstre  Side,  1  paa  h0ire)  og  ukomplicerede.  De 
opereredes  alle  after  den  MirauU-LangenhecVsie  Metode, 
kvorved  den  ene  Spalterand  blodiggj0res  ved  en  Incision 
fra  Spaitens  Toppunkt  ned  til  henimod  Prolabiet,  og  den 
deryed  dannede  lille  Lap  slaaes  ned  og  fsestes  til  den 
modstaaende  Spalterand,  som  til  den  Ende  tildannes  stump- 
Tinklet  i  sit  nederste  Parti.  Den  lille  Lap  kommer  saa- 
ledes  til  at  danne  en  Del  af  Prolabiet  paa  den  anden 
Lsbehalvdel  og  til  at  forlsenge  det  ydre  Hudparti,  hvorved 
man  ogsaa  kan  undgaa  det  lille  Indhak,  som  ellers  let 
fremkommer  ved  Arrets  SammentrsBkning.  Resultatet  bli- 
ver  efter  denne  Operationsmodus  meget  smukt,  kun  maa 
man  iagttage,  at  begge  Lsebehalvdele  l0snes  godt  fra  Over- 
kjsven,  at  Spalten  g]0re8  tilstrsskkelig  blodig  belt  op  i 
Nffisen  for  at  rette  paa  det  horisontalt  liggende  Nsesebor, 
og  at  den  tilskaarne  stumpe  Vinkel  paa  den  ene  Spalte- 
rand passer  godt  ind  i  den  indspringende  Vinkel  paa  den 
anden,  hvorfor  den  Naal,  der  skal  forene  disse,  anlsegges 
ferst 

Partiel  Rhinoplastik  adf0rte8  paa  en  Patient (L.-No. 
53),  en  26aarig  Pige,  bos  bvem  den  benede  Del  af  Nsesen 
manglede,  sandsjnligvis  efter  Lues  venerea,  og  indtoges  af 
en  Cikatrice,  som  fortsatte  sig  op  i  Panden  nsesten  lige 
til  Haarranden.  Den  bruskede  Del  af  Nsesen  med  Alse  og 
Nssespidsen  jexisterede,  men  var  noget  optrukken.  Denne 
tosnedes  ved  en  Tverincision,  der  dannedes  2  retvinklede 
Lapper  fra  Siderne  af  alle  de  bl0de  Dele  indtil  Periostet, 
og  disse  forenedes  i  Midtlinien  over  Cikatricen  og  fsBstedes 
nedad  til  den  blodiggjorte  Rest  af  Nsesen.  Der  dannedes 
saaledes   et  J-  formigt  Saar,   hvoraf  imidlertid  kun   den 


^  Hun  er  senere  igjen  indkommen  til  Byen  for  nnder  me- 
todiske  Ovelser  paa  D0vstammeinstitatet  at  s0ge  at  for- 
bedre  sin  Udtale,  som  ikke  havdo  vandet  meget  i  Mel- 
lemtiden,  og  disse  0velser  skalle  have  hjnlpet  adskilligt. 


1  af  det  perpendikiilsere  og  de  udvendige  Ender 
BODtale  Suit  helede  per  pritnam,  medens  Sam- 
gepunktet  for  det  longitudinelle  og  de  to  traos- 
ir  igjen  gik  op  og  fretndeles  efterlod  en  lang- 
lerende  Defekt.  Hun  udskreves  for  senere  at 
in  til  fomyet  Operation.  —  I  indevserende  Aar 
D  opereret  derred,  at  to  rektangulfere  Lapper 
pad  flyttedes  fra  Sidepartieme  op  paa  Niesens 
one  Gang  kom  der  fuldsteendig  Tilbeling  ved 
itio,  og  Keaultatet  blev  meget  tilfredsstilleode. 
ion   for  Cicatrix   vitiosa   auris.     En    Jem- 

var  nogle  Uger  fer  Indkomsten  kommen  med 
ellem  2  Jembanevogne   og    erholdt  derved  en 

Maxilla  inferior  lidt  tilvenstre  for  UidtlinieD, 
gge  lians  0ren  neegten  gauske  afreves,  Ved 
,  hensigtsmffiSBig  Behandling  tilbelede  nu  begge 
)r  langt  nede  (issir  paa  beire  Side),  hvorred 
iregang  dels  forsnevredes  og  dels  fik  en  vinklet 
d  et  Kofek  ved  Overgangen  fra  den  bruskede 
ede  Del.  Sonden  maatte  saaledes  feres  steiJt 
.  naa  dette  Punkt.  Herved  var  H0rel8en  bety- 
let,  saa  ban  kuu  kunde  opfatte  et  Uhrs  Pikken 
stand,   ligesom   ban   plagedes   af  0resu6.     Ved 

og  vedholdende  Anveudelse  al  Laminariastykker 
;t  at  udvide  den  venstre  0regang  titstrffikkelig, 
ig  Operation  blev  unsdvendig.  Paa  bsire  0re 
es  en  Del  af  0regangens  evre  Vsg  (baade  Bud 

hvorved  Tractus  blev  saa  lige,   at  man    kunde 

til  Membrana  tympani.  I  den  derved  opstaaede 
splanteredes  en  Hudlap  nedenfra.  Det  endelige 
ev  meget  tilfredsstillende,  og  ban  havde  ved 
>pnaaet  omtrent  sin  tidligere  Horevidde. 
ontraktur  efter  Forbreending  opereredes 
.  Begge  Tilfselde  vare  temmelig  ufordelagtige, 
masse  indtog  hele  Bgiesiden  af  Armen  (saavel 
Underarmen),  den  var  bos  begge  ved  Albnleddet 
,   sammenvozet  med  den    underliggende  Fascie, 

var  ved  den    svemmeliudlignende  Fold   stillet 
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permaaent  i  en  retviaklet  B0ining.  Ikkedestomindre  op- 
naaedes  ved  Operationerne  et  ganske  godt  Resultat,  saa- 
ledes  at  hos  den  ene  Patient  (en  17^  Aar  gammel  Pige) 
Afstanden  ira  Extremitas  humeralis  claviculsB  til  Spidsen 
af  Processus  styloid,  radii,  som  ved  Indkomsten  under 
Extension  bel0b  sig  til  23  Cm.,  da  hun  fbrlod  Hospitalet, 
havde  naaet  42  Cm.  —  Operationcn  bestod  i  at  der  neden- 
for  og  ovenfor  Cikatricen  (i  2  Seancer)  gjordes  et  /\  for- 
migt  Snit  udenfor  Cikatricen,  som  derefter  separeredes  fra 
de  underliggende  Dele  i  uogen  Udstraekning  og  overlodes 
til  sig  selv,  hvoryed  Spidsen  af  den  gangrsenerede  og  den 
0mge  Del  skrumpede  ind,  medens  Saarrandene  af  de  til- 
grffindsende  Hudpartier  sammenheltedes  fra  Saarvinkeleu 
af  saalangt  gj0rligt.  Hos  den  ene  gjordes  tillige  flere 
iransverselle  dybe  Incisioner  midt  paa  Armassen,  og  end- 
videre  anvendtes  permanent  Extension  i  Maskiner  under 
den  langsomt  fremskridende  Granulationsproces. 

Enucleatio  bulbi  oculi  foretoges  3  Gauge  i  de  to 
Aar  ved  atrofiske  Bulbi,  som  indeholdt  et  fremmed  Legeme, 
for  at  forebygge  sympatisk  Oftalmi  paa  det  andet  0ie. 
Operationen  udf0rtes  efter  Bonnefs  Metode.  En  Fold  af 
Conjunctiva  hsBves  iveiret  med  en  Hagepincet  ret  indad 
eller  ret  udad  lige  ved  Cornea  og  overklippes  med  en 
Uden  stump  Sax,  der  er  krummet  efter  Fladen,  den  ene 
Branche  indf0res  demsest  i  Saaret,  og  idet  den  glider  paa 
Sclera,  gjennemklippes  Conjunctiva  rundt  Cornea  saa  user 
denne  som  muligt.  Senen  for  Rectus  internus  eller  exter- 
nos  fattes  derpaa  med  Pincetten  og  gjennsmklippes  saa 
Dser  Sclera  som  muligt,  dog  saaledes,  at  Pincetten  beholder 
Taget  i  Tilheftningen  paa  Bulbus,  demsBSt  lader  man  den 
ene  Branche  af  Saxen  glide  hen  under  den  ene  0iemu8kel 
efter  den  anden  og  gjennemklipper  Insertionen  lige  ved 
Sclerotica.  Ere  de  4  Recti  overskaame,  dreier  man  Bulbus 
saaledes,  at  man  med  Lethed  naar  Nerv.  optic,  og  efterat 
denne  er  overklippet,  luxeres  Bulbus  for  at  komme  til 
Insertionerne  for  Obliqvi.  —  Denne  Operation,  hvorved 
alene  0ie8eblet  uden  Adnexer  tages  ud  ai  Capsula  Tenoni, 
er,  som  det  let  sees,  lidet  vulnererende,   der  er  ialminde- 


Blsdning  forbunden  med  den,  og  i&UaM 
ved  en  liden  Charpitampon  og  et  letnpe- 
lenpaa  Palpebrn.  Tilhelingen  foregaar  i 
;e,  ofte  ntesten  uden  PuBdannelse,  og  dens 
>ygg£  en  sympatisk  Oftalmi  (ialmindeligtaed 
et  andet  0ie  er  vel  konBtateret     Var  del  , 

iforveien  (som  ofte  er  Tilfeldet)  Sedet 
ion   med  0mfindtligbed   og  Smerter,   der 

ud  over  det  halve  Hoved  og  wve  Pa- 
len,  saa  er  der  oftest  ogsaa  nogen  Lysok; 
>aa  det  sunde  0ip,  og  det  er  da  paafal- 
)r  hurtigt  disge  Symptomer  svinde    efter 

perationerne  for  1867  ere  omtalte  i  for- 
c.  Pag.  761.  —  I  1868  foretogeB  7  Stser- 
)  Patientcr.  Hob  I  Patient  var  Kataraktes 
gjordes  Discision  og  partiel  Reklination, 
moftidmit  og  Phthisis  bulbi.  —  Hos  1  Fa- 
bled. Der  foretogeB  Discision  paa  det 
aktion  gjennem  en  liden  Lap  nedad  og 
flet.  GodtSyn.  —  Hos  2  Patienter  gjordes 
tklinatiOD  af  enkelte  Stykker  og  Estraktioa 
Linetersnit  af  smaa  Fnokker,  som  fled  ind 
ilos  den  ene  blev  Resultatet  tilfredsstil- 
:nden  kom  der  sekundier  Katarakt,  Bom 
.,  men  Synet  blev  dog  maadeligt.  —  En- 
eklination  paa  2  Patienter.  Den  ene  af 
A  Udgangen,  den  anden  mindre  godt,  idet 
;ig  en  betydelig  SynsfeitJndskrenkning. 
enter  vare  fra  samme  Landsogn,  og  iffllge 
nger  fra  dem  bar  Synet  hos  dem  begge 
ider  inflammatoriske  Symptomer. 

(Sluttes  i  nnste  Heftc.) 
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Tilfftlde  af  Phthisis  syphilitica,  laryngis  i  palmonuin. 

(Af  Cand.  med.  E.  B.  Lindseth.) 

I  den  udenlaDdske  medicinske  Literatur  refereres  der 
ikke  ganske  sjeldent  Tilfselde  af  Phthisis  syphilitica  pul- 
moDuin  &  laryngis,  medens  jeg  ikke  erindrer,  at  jeg  nogen- 
sinde,  siden  jeg  begyndte  at  f0lge  med,  hvad  der  skrives 
i  vort  eget  „Magazin",  —  nu  i  10  Aar  — ,  bar  seet  denne 
Lokalisation  af  Syfilis  omtalt.  Det  kan  ikke  feile,  at  mange 
af  vore  Laeger  i  denne  Tid  baade  have  seet  og  haft  under 
Behandling  Tilfslde  af  syfilitisk  Lunge-  og  Strubelidelse, 
men  formodentlig  have  de  anseet  Sagen  vel  bekjendt,  ikke 
Ysrd  offentlig  Omtale  —  modsat  af  hvad  der,  som  anf0rt, 
er  TilfsBldet  andetsteds,  og  jeg  skulde  sandsynligvis  ikke 
bave  vist  mig  mere  meddelsom,  dersom  jeg  ikke  var  ble- 
ven  opmuntret  dertil  af  en  af  vore  seldre  Universitetslaerere, 
tor  bvem  jeg  kom  til  at  omtale  nedenstaaende  Tilfselde, 
og  bvem  jeg  gav  det  L0fte  at  beskrive  samme.  Dette  er 
na  noget  Isenge  siden,  og  det  er  kun  ganske  tilfseldigvis*), 
at  jeg  nu  kommer  til  at  opfylde,  hvad  jeg  dengang  lovede. 

^Vii  61.  Jffrgen  Jensen,  21  Aar  gammel,  forklarer,  at 
han  lider  af  ^Tsering",  bvorfor  ban  i  benved  3  Aar  bar  80gt 
forskjellige  Lsegers  Raad  og  bmgt  bovedsageligt  Tran,  Jem 
og  Hostedraaber.  Han  bar  Here  Gange  bostet  op  Blod  og 
var  ved  Kattetid,  sidste  Sommer,  ner  ved  at  d0  af  Saffokation, 
indtil  endelig  en  „baard,  lang  Slintre'',  ledsaget  af  temmelig 
meget  Blod  blev  ophostet. 

Han  er  for  Nservserende  overmaade  elendig,  klager  over 
atarke  Smerter  i  Hoved,  Ryg  og  Ben,  boster  neestcn  aopb0r- 
Hgt,  er  stserkt  afmagret,  kan  ikke  gaa,  men  bevseger  sig  f re  mad 
Dssten  krybende.  Hans  ssBdvanlige  Stilling,  naar  ban  ikke  er 
tiheDgs,  er  siddende  paa  Hug,  st0ttende  Hovedet  paa  Haenderne 
og  Albaeme  paa  Knseerne.  Han  er  temmelig  tangh0r,  og  bans 
Tale  er  8n0vlende,  bvilket  den  er  bleven  i  den  sidste  Tid. 

Yed  den  fysikalske  Unders0gelse  findes  ndbredt  Matbed 
ander  b0ire  Clavicnla  strsekkende  sig  til  venstre  indtil  omtront 
midt  paa  Sternum;  Slimrallen  og  Sibilns,    men   ikke  Tegn  paa 


*)  Nemlig   ved  Disknssionen    om  Taberkulose   og   dens  Aar- 
sagsforbolde  i  det  medicinske  Selskab. 
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t  luryDgis  cr  stort,  afmndet,  smerteligt  ved 
at  aabne  Mnnden  og  rense  denne  ogPharjnx, 
)  i  Species  Sl0rrelse  i  den  blade  Gane,  tivor&f 
er  ligesom  en  Streng  tilbage;  Uvula  borte; 
ret;  i  den  haarde  Gane  flere  smaa  Ulcera, 
nicerer  med  NeBsehnlen;    i   de    flvrige    stttdes 

Den'teE  roolares  lese.  Hverken  Exantem  eller 
Hnden;  hellerikke  knnne  svulne  Glandlcr  cllcr 
r  i  dybere  Dele  paa  Kroppcn  iindes. 
>g  ForieldrcDe  paaslaa,  at  ban  aldrig  bar  lidt 
Islset,  og  at  ban  overbovedet  aldrig  liar  vteret 
;ivet  LngebehaDdling  ftfr  for  omlrcnt  3  Aar 
gyndte  at  hoste.  Derimod  oplysea  dct,  at  to 
ve  havt  Syfilis,  hvorfor  de,  medens  n^rvrerendc 
am  paa  2  it  3  Aar,  bleve  bebamllede  paa 
le  vare  disse  bans  Bamepiger,  men  de  bavde 
flere  Aar,  f0r  bans  Sygdom  bcgyndte. 
,ves  en  Merkarialbebandling  og  fik  senereJod- 
Resaltat,  at  Smerter  i  Hoved  og  Ryg  bnrdgt 
onerne  i  Svselgct  tilbelede  under  samtidig 
opica,  Omfanget  af  Capat  laryngis  aftog  og 
atbeden  nnder  Clavicula  ligesaa,  ligesom 

I  April  Maaned  1862  kunde  ban  gaa  lange 
foretage  sig  Smaaarbeider  inde;  senere  og 
)  Tid  farer  ban  som  Matros,  f0ler  sig  frisk, 
og  til  af  Hoste,  der  altid  viger  for  en  kort- 
dkaliani*).  Snbstanstabet  i  Ganen  s0gtes  er- 
uttaperkaplade,  der  blev  forarbeidet  og  an- 
l»ge  i  Kristiania,  men  som  han  ikke  bavde 
at  vsnne  sig  til. 


vet  denne  Sygehistorie  saa  fuldstfendigt, 
mmer  mig,  at  den  frembyder  nogle  Punktei 
1  jeg  dog  kun  Ekal  tillade  mig  at  paapege, 
indre,  der  raaatte  have  Lyst  ogOpfordring, 
dlingen  videre. 

<sens  Rigtighed  synes  der,  bvad  ogsaa  Rc- 
ndlingen  godtgjor,  ikke  billigtvis  at  kuiine 
ivending.     Patienten   led   af  Syfilis.     Men 

a  Gang,  for  omlrent  3  Aar  siden,  undersegto 
var  der  cndnn  nogen  mat  Perkussionsl.vd  an- 
,  men  i  meget  mindre  Udstreekning  og  miodre 
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Daar  var  denne  erbvervet?  Havde  ban  faaet  den  af  sine 
S0stre,  da  ban  var  3  Aar  gammel?  Sygdommen  maatte  i 
saa  Fald  baade  som  primser  og  sekundasr  Affektion  bave 
haft  et  meget  mildt  Forl0b,  tbi  Ingen  var  bleven  opmserk- 
som  paa  den,  og  Drengen  var  f0]gelig  ikke  undergivet 
Dogen  Bebandling.  Efter  Aars  Forl0b,  bvori  Sygdommen 
altsaa  bar  vseret  latent,  viser  ban  sig  med  alle  Tegn  paa 
en  Pbtbisis  laryngea  &  pulmonum  og  bebandles  for  denne 
af  en  dygtig  Lffige,  uden  at  nogen  Bedring  spores;  tvert- 
imod  gaar  Sygdommen  ustanseligt  fremad.  F0rst  da  Ul- 
cerationeme  i  Pharynx  og  Munden  give  Oplysning,  og  Pa- 
tieoten  er  bragt  til  den  yderste  Grad  af  Elendigbed,  viger 
Sygdommen  for  en  antisyfilitisk  Bebandling.  Men  disse 
Llcerationer  vare  ganske  vist  af  en  meget  yngre  Datum 
end  Afssetningeme  i  Lungen  og  Larynx,  tbi  bans  Lsege 
havde,  endnu  kun  nogle  Maaneder  f0r  jeg  fik  bam  under 
Bebandling,  ikke  gjort  noget  Fund  der,  ligesom  ogsaa  Pa- 
tienten  selv  erklserede,  at  ban  f0rst,  efter  at  ban  sidste 
Gang  var  tilseet  af  sin  forrige  Lsege,  bavde  faaet  ondt  i 
Svselget  —  Og  af  bvilkenNatur  var  Afssetningen  i  Lungen? 
Var  den  et  Produkt  af  den  syfilitiske  Lidelse  eller  af  tu- 
berkul08  Art,  kun  fremskyndet  i  sin  Udvikling  af  bin?  I 
ethvert  Tilfselde  er  den  nu  stanset. 

Med  Hensyn  for0vr]gt  til  Sygdommens  Gang,  synes 
den  at  gaa  en  Smule  mod  min  Ven  Dr.  0icre's  Teori  og 
Erfaring  i  Bebandlingen  af  den  syfilitiske  Sygdom.  Saavidt 
jeg  skj0nner,  vilde  en  „symptomatiserende''  Laege,  om  ban 
havde  erkjendt  Sygdommen  fra  dens  tidligste  Periode,  Intet 
have  foretaget  mod  den,  f0r  Lunge-  og  Strubelidelsen  ud- 
viklede  sig  og  siden  netop  bave  anvendt  de  Laegemidler, 
8om  denne  Patient  i  lang  Tid  og  i  rigelige  Doser  bavde 
nydt. 

Hvorvidt  Syfilisation  eller  Derivation  vilde  bave  vseret 
anvendelig  og  kunnet  redde  bam,  vil  jeg  lade  staa  derben. 
Jeg  havde  iaifald  ikke  Mod  til  at  fors0ge  derpaa;  ikke 
heller  kjender  jeg  noget  analogt  Tilfselde,  bvor  disse  Kur- 
metoder  bave  vseret  bragte  i  Anvendelse. 


ratei*,    A-timeldelsei-   og* 
Uddra,g-. 

sSkallade  hammande   nervsysteinet", 

'.  Bmsdorff.     HolBingfors  1868. 

ler  er  ndgivet  af  Bonsdorff,  Professor  i 
gi,  Yil  det  maaske  interessere  Uagazinets 
get  ndfertigereUddrag  af*).  Der  udtalesog 
ri  AnskncUer,  der  ere  aldeles  stridende  mod 
5  af  NarTcsysiemet. 

|i  siger  Forfatteren:  SidcD  E.  W^er  paa- 
iDcitcring  sf  deo  periferiske  Ende  af  en 
vns  vaguB  frembragte  „Stansning  af  Hjerte- 
iden  Pflueger  fandt    en    lignende  Virkoing 

major  paa  TarmkaDalen,  have  Fysiolog erne 
rilstedevarelseD  af  et  „hemmende  Nervo- 
der  Forfatteren  lidet  steiiimeDde  med  den 
!ora  mao  nn  forlanger  i  Fysiologieo.  At 
y  Kraft  viscr  netop,  at  man  mangier  en 
Denne  vil  da  Forfatteren  i  det  Ftflgende 
n  Udgangspunkt  for  sin  Udvikling  bngcr 
dsgjeroinger  og  Resnltater  sou    de    0Trige 

hans  egne  ForsKg  staa  i  Overensstemmetse 


den  hcmmeade  ladflj'dclse  af  N.  ragns. 

paa  et  levende  Dyr  Cervikaldelen  af  en 
aa  eteerkt  galvanisk  inciterer  den  periferiske 
evaigelserne  titanse,  ondcrtiden  dog  f^rst 
TS  Forl0b.  Ved  svagere  Incitering  paa- 
ndertiden  Hjertebevfegelserne,  men  blJvc 
;id8t  stanser  ogsaa  her  Hjertet.  Dette 
Miff  og  Moleschott  samt  Forfatteren  fiindet. 

vel  Rigtigheden  heraf;  men  et  negativt 
fg,  mener  Bonsdorff,  kan  dog  ei  tiltntet- 
I  et  positivt. 

man  f0r,  stansede  i  Systole;  nn  derimod 
det  med  Rette,   at  det   stanser  i  Diastole. 

den  centrale  Ende  af  en  gjonnemskaftren 
idge,    at  Aandednettet  stansede    nndor  Vi- 

i^or  forekom  nemlig  kun    en    ganske    kort  An- 
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aandingen.  Andre,  6om  KoUiker^  Snellen*)  o.  FL  ban  dog 
tydeligt  bevist,  at  Stansningen  sker  under  Indaandingen,  idet 
alle  Indaandingsmnskler  komme  i  en  Tihtand  af  tonisk  Krampe. 

F0reDd  nn  Forfatteren  gaar  over  til  Forklaringen  af  disse 
Kjendsgjerninger,  forndskikkcr  ban  en  kort  anatomisk  Oversigt, 

N.  vagns  ndgaar  i  Mednlla  oblongata  fra  Celler,  der  staa 
i  Forbindelse  med  andre,  bvorfra  Nerverne  til  Aandedrsets- 
ranskleme  udspringe.  Dens  f0r8te  Fibre  ere  ndelnkkende  sen- 
sible. Paa  den  periferiske  Side  af  Ganglion  jugnlare  kommer 
den  motoriske  N.  accessorins  til.  Her  afsendes  Ramns  pba- 
ryngens  og  laryngeus  superior.  Derpaa  forene  sympatiske 
Fibre  fra  61.  cervicale  snpremnm  sig  med  Hovedstammen. 
Yed  Halsens  nedre  Del  afsendes  Rami  cardiaci,  derpaa  N. 
laryngens  inferior  og  Grene  til  Plexns  pnlmonalis  og  oesopba- 
gens,  byorpaa  Stammen  forgrener  sig  i  Ventrikelen  og  sender 
Grene  til  Plexus  bepaticus.  Rami  cardiaci  forene  sig  med 
Grene  fra  Gl.  cervicale  infimum  og  tboracicum  primum  og 
gaa  over  i  Plexns  cardiacus.  Fra  dette  udsendes  igjen  Grene, 
der  f0lge  med  ITdbredelsen  af  Arterise  coronarise  cordis  lige 
to  de  mindste  Smaaarterier,  i  bvis  Skede  Nervefibrene  trienge 
ind.  Deres  vderste  Endeudbredning  bar  man  dog  endnu  ei 
mikroakopisk  kunnet  paavise.  Paa  disse  Grene  forekomme 
smaa  Ganglier  som  almindeligt  paa  sympatiske  Nerver. 

a)  Incitering  af  Centralenden  af  N.  vagus. 

Inciteres  Centralenden,  saa  kunne  jo  naturligvis  kun  de  cen- 
tripetalt  ledende  Nerveiibre  reagere,  altsaa  kun  de  sensible. 
Yirkningen,  der  som  omtalt  bestaar  i  en  Stansning  af  Aande- 
drasttet  under  Indaandingen,  bliver  da  ligefrem  at  forklare  sam 
et  Eeflexfaenomen.  Den  galvaniske  Indvirkning  overf0res  igjen- 
nem  Udspringscellerne  for  N.  vagus  til  Begyndelsescellerne  for 
Indaandingsnerveme.  Disse  maa  f0lgelig  ved  den  stserke  In- 
citering bringe  Musklerne  i  tonisk  Krampetilstand.  Dyret  viser 
desuden  bemnder  Tegn  til  stserk  Smerte. 

« 

b)  Incitering  af  den  periferiske  Ende. 

Her  kunne  naturligvis  kun  de  motoriske  og  sympatiske  Fibre 

Tirke.     Ved  en  saadan  Incitering  frembringes:    1)  Stilstand  af 

"ertet  under  Diastole;    2)  ved  en  svagere  Incitering  i  Begyn- 

ilsen  paaskyndede,    men   svagere  Sammentrflekninger;    tilsidst 

;saa  her  Stansning;  3)  Sammentrffikning   af  Lungerne  {VoVc- 


Nederlands    Lancet.      Derde    Serie    vierde    Jaarg.      Grsvenhage 
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lentreekninger  af  0sophagDS  og  efterNogle  og- 
ling er  af  Ventrikelen. 
s  Stansoing  ander  Diastole, 
ng  af  en  motorisk  Nerve   maa   den   tilhsreDde 
i    kontraktile  Elementer    trskke    sig    sammeo. 
kulatnren  ei  bliver  saaledes  aktivt  kontralicret, 

at  Stanstiingen  ei  kan  bero  paa  Virkningen 
vefibre.     Nerverne  fra  PI.  cardiacns  indeholde, 

Ganglier,  hvorfra  Impnlsea   ti!  Hjerteta  Sara- 

iges  at  ndgaa.     Man  kande  vel  nu  tfenke  sig, 

e  virkede  igjennem  disse  Ganglier  paaMaskel- 

roaatte  Hjertet   stanse  i  Systole    o:   i 

aktionstilstand  af  Muskolataren.  Da 
:  tvertom  standser  i  Diastole,  har  man 
it  aotage,    at  de  formoilede  motoriske 

ssregen  Art,  saa  at  de  nemlig  opbffivede 
;omhed.  Disse  Fibre  skulde  saaledes  ei  ud- 
elvevet,  men  staa  i  Forbindelse  med  Gaiigfie- 
idlertid  hverken  Forspg  eller  tnikroskopiske 
tige  til  at  antage. 
'  man  da  knn  de  sympatiskc  Fibre  tilbage,  der 

dels  igjonnem  Rami  cardiaci  gaa  over  i  Fl- 
sUUbredning  i  Hjerlevjevet  er  allerede  omtalL 
ig  af  den  periferiske  Ende  af  N.  vagus  ville 
ire  —  cfter  den  almiiidelige  Mening  om  deres 
'mbringe  SanimeDtriekning  af  Arterierncs  Mn- 
irmindskulse  af  deres  Lanien  ved  en  svagere, 
ining  ved  en  stterkere  Incitering, 
IstiPodige  Spurring  forhiiiilrer  man  Stofvexelen 
Kapillternettet  og  Eroatringsveedskeii  og  op- 
rtets  ErnEering. 
^er  man  Ernferingen,  som  maa  gaa  uaf- 

dersom  den  fysiologiske  Virksomhed 
,  da  maa  n0dTendigvis  en  Stao^ning 
'vegelser  paafolge,  eg  denne  Stansoiog 
)iastole. 

laade  synes  Sagen  lettere  at  kaune   forklares 
en  af  ,gaadefnlde  hemmende  NerveAbre". 
(lede,  men  svagere  Sammentrtekninger 
t  Incitering. 
nindskes  kun  her  Arteriemes  Lnmen.     Blodet 

hastigere,  meii  i  mindre  Miengdc  igjenneni 
onen  formindskes  saaledes,  men  sker  tillige 
en  herof  er  altsaa,  at  Sammentnekningeme 
i,  men  tillige  svagere. 
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Efter  dette  bliver  det  Ii0i8t  sandsynligt,  at  Incitering  af 
01.  cervicale  infimnm  og  thoracicnm  sopremam  ogsaa  skulde 
frembringe  Stansning  af  Hjertet. 

Von  Begold  maa  ogsaa  efter  sine  For80g  antage,  at 
Halsdelen  af  N.  sympatbicns  ofte  indebolder  bemmende  Nerve* 
fibre,  bvad  der  synes  at  st0tte  denne  Opfatning. 

£fter  Liebig  ndvik]es  ved  ved  enhver  Maskelsammen- 
trskning  CO,}  bvilket  forodsaetter  en  fomdgaaende  Optagelse 
af  Snrstof.  Na  bar  Tiedemann  fandet,  at  om  et  Hjerte  brin- 
ges  under  en  Lnftklokke,  og  man  ndpnmper  Lnften,  opb0rer 
det  strax  at  slaa  og  stanser  altid  i  Diastole.  Yed  at  pnmpe 
Loft  ind  igjen,  begynder  det  derimod  paany,  og  det  end  liv- 
ligerc,  dersom  man  knn  brnger  ren  Sarstof.  Ved  at  fortsette 
Atmosfseren  for0gedes  Kontraktionerne.  I  Yandstofgas  oph0rer 
det  snart  at  slaa,  ligesaa  om  det  dyppes  i  Olie,  f0rend  det 
adscttes  for  Lnften. 

Af  aUe  disse  lagttagelser  fremgaar  det  med  Klarbed,  at 
et  oafbmdt  Stofskifte  med  Optagelse  af  Sarstof  og  Udskillelse 
afCO^  er  en  n0dyendig  Betingelse  for  en  nafbnidt  Yirksomhed. 
Maerkeligt  er  det,  at  hvorledes  man  end  bindrer  Snrstoffets 
Adgang,  stanser  Hjertet  altid  i  Diastole. 

3)  N.  vagns's  Indflydelse  paaLnngernesSammen- 
trsekning. 

Trods  VoCkmanvCs  ovennaavnte  lagttagelse  maa  man  dog 
Af  For80g,  som  Forfatteren  anstillede  sammen  med  Danders 
1853,  slutte,  at  N.  vagns  ei  sender  motoriske,  men  knn  sen- 
sible Grene  til  Lungerne,  bvilke  ndbrede  sig  i  Bronkiernes 
Slifflhinde.  Lungernes  kontraktile  Elementer  innerveres  deri- 
mod sandsynligvis  igjennem  PI.  pnlmonalis  fra  Gl.  cervicale 
infimnm  og  tboracinm  primnm. 

4)  Nervens  Indflydelse  paa  0sopbagns. 

Yed  dens  Incitering  fremkomme  Sammentrsekninger  i  hele 
0sopbagiis,  men  langt  stserkere  i  den  0verste  Del  end  i  den 
Bederste,  rimeligvis  fordi  der  i  nederste  Del  knn  findes  spredte 
tverstribede  Mnskelfibre,  bvori  sandsynligvis  Nervens  motoriske 
Fibre  alene  ndbrede  sig. 

Om  der  ogsaa  findes  motoriske  Fibre  i  Yentrikelen,  er  vei 
endnn  nafgjort,  men  ei  rimeligt. 


Hovedresnltaterne  af  denne  Udvikling  sammenfatter  ban 
i  Mgende  Pnnkter :  1)  N.  vagus  er  for  Pharynx  og  08ophagus 
baade  motorisk  og  sensibel,  for  Have  og  Lever  sandsynligvis 
Isttn  sensibel;  2)  Nerven  er  for  Larynx  sensibel  igjennem  Ner- 
^s  laryngens  superior,  motorisk  igjennem  N.  laryng.  inferior.  For 


rinieligvU  knn  senaibel;  3)  N.  vagus  er 
HemningsDerve  for  Hjertet;  men  den 
ttes    Bevegelser,    idet   den    red    sine 

Nervefibres  Indflydelse  paa  Blott- 
irmindske  eller  eodog  rent  tilintet- 
ormale  Erniering. 

[tlaachnicDS  mi^or  som  Uemnlagsnerre  far 
ens  perlstalUske  SamineDlrffkaiager. 

BammensEBttes  af  Redder  fra  Brystganglierne, 
teteius  staa  i  ForbiDdelse  med  RygmarreD 
e  Spinalnerves  Redder.  Nerven  trenger  ind 
i  i  PlexQs  cardiacns ;  berfra  ndgaa  igjeo 
ngs  Abdominal- Aortas  Grene.  Oreralt  led- 
terierncs  Forgreninger,  ntvivlsomt  ligc  iodtil 
1  Kapillfernettet.  Rimeligvis  udsendes  ogsu 
yndtarmeus  glatte  Uaskelvtev. 

den  centraleEndeafN.  splauchnicni.. 

trale  Ende  eoten  af  Stammen  cUer  nogen  af 
eres,  da  giver  Dyret  efterDr.  Asp  (Helsing- 
Qtvetydige  Tegn  paa  Smerte  tilkjende.  Ner- 
lom  A.  Reteius  ogsaa  bar  fnndel,  iodeholde 
r  staa  i  Forbindelse  med  Centraldeleo. 

ering  af  deD  periferiske  Ende. 
iltateme    af  Fyaiologernes  Fors0g  megel  for- 

;  Valentin  fandt  ved  at  incitere  den  perife- 
QaDglion  coeliaeam,  at  Taroiens  Be^aegelspr 
a  bleve  de  eodog  tamQltnariske. 
.  have  antaget,  at  der  i  N.  splanchnicus  inde- 
te  Slags  Nervefibre,  hvoraf  det  ene  skaMe 
it  hemme  Beviegeiserne. 
Lt,  at  iDciteriog  nsesten  0iebIikkelig  slansede 
UDder  en  Slappelsestilstand  af  Maskeksvel 
)Je. 

t  er  det  imidlertid,  bvorfor  de  Fleste  itm 
skyndet  Bevtegelse  red  at  incitere  N.  splanch- 
I  meget  Faa  bave  opnaact  det  Samme  for  N. 
Qde.  Dette  forklares  dog  maaske  tildels  ved 
MaskelbygDing.  BJertets  Fibre  ere  Iverstri- 
3  derfor   rimeligvis   fra    den    cerebro-spiaalc 
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Axe,  nagtet  Bjertet  er  nafhsngigt  af  Yillien*),  —  TanaeD  inde« 
kolder  derimod  glatte  Maskelfibre  og  innerveres  derfor  nde- 
Iskkeiide  fra  N.  sympathicns.  Derfor  moa  ved  Incitering  af 
den  periferiske  £nde  af  N.  splanchnicns  de  Fibre,  der  ndbre- 
de  sig  i  MnskelvATet,  frembringe  aktive  Kontraktioner  i  dette, 
der  knnne  stige  til  tonisk  Krampe,  medens  Fibrene  til  Blodkar- 
reaes  Mnskelhinde  ville  trsekke  denne  efterhaanden  mere  og 
mere  sammen  og  bindre  Emaeringen.  Denne  sidste  Yirkning 
opnaaede  Pflueger,  da  ban  ved  Incitering  strax  stansede 
BeTsegelseme.  Pflueger  s0ger  at  modbevise  den  Forklaring, 
at  det  alene  er  de  vasomotoriske  Fibre,  der  bemme,  yed 
Fors0g  af  Brown-Sequard  o.  A.,  der  bave  vist,  at  baade 
Anffimi  og  Hypersmi  for0ge  den  peristaltiske  Bevaegelse.  Der- 
for, mener  Pflueger,  bnrde  Incitering  af  Nerven  snarere  frem- 
hringe  For0gel8e  af  BevsBgelserne  end  Formindskeise. 

Dette  kan  dog  simpeltben  forklares  saaledes:  Yed  Under- 
binding  af  Portaaren  trembringes  et  for0get  Tryk  i  Karrene, 
som  igjen  bar  et  livligere  Stofskifte  tilf0lge,  bvorved  fremkom- 
Aer  for0gede  Bevsegelser.  Og  byad  Aniemien  angaar,  da  kom- 
mer  Paaskyndolsen  af  Bevsegelserne  ei  formedelst  den;  men 
ved  Aabningen  af  Bngvfleggen  str0mmer  den  atmosfffiriske  Lnft 
tQ,  der  sker  en  liyligere  OptageUe  af  Sorstof  med  raskere 
Sto&kifte,  og  f0lgelig  for0ges  Bevsegelserne. 

Den  bemmende  Yirkning  forklarer  Pflueger  ved  at  antage, 
at  Nervens  Forgreninger  staa  i  Forbindelse  med  motoriske 
Herreceller,  byis  Yirkning  den  opbsever.  At  man  stnndom 
tvertom  faar  en  for0get  Bevsegelse,  forklarer  ban  som  en 
,£ftervirkning''  ovenpaa  Stansningen.  Men  Aareagen  til 
denne  Eitervirkning  forklares  ei.  Dette,  mener  derimod  For- 
fatteren,  beror  paa  en  Udmatning  af  Nerven,  bvorved  Karkon- 
traktioneme  ophsyes.  Men  naar  Emseringen  saaledes  kommer 
i  Gang  igien,  f0lge  denned  for0gede  BevsBgelser. 

Nasse  bar  fnndet,  at  Nerven  virker  bemmende  alene  paa 
levende  Dyr,  medens  den  motoriske  Kraft  trader  frem  ved 
Incitering  paa  D0de.  Heri  finder  ban  et  Bevis  for  Rigtigbeden 
af  Uemningsteorien.  Dette  kan  man  dog  med  8t0rre  Ret  for- 
Uare  ved,  at  Nervefibrene  til  Karrene  natnrligvis  kan  knnne 
frembringe  Afbrydelse  i  Blodoml0bet  paa  de  levende  Dyr, 
medens  Nervetraadene  til  Mnskelvaevet  knnne  ogsaa  .efter  D0den 
Mnge  Sammentriekning  i  dette  ved  Incitering. 

Forfatteren  bar  vel  som   omtalt   fnndet  —  ligesom  Schiff 


*)  Sandsyniigrvis  kommer  den  motoriske  Gren  til  Hjertet  fra  N.  fa- 
cialis i  Canalis  Fallopii  og  gaar  over  i  Gl«  jugulare.  Maaeke  er 
ogsaa  N.  accessorius  ei  nden  Betydning  ber. 

N.M.lL»gev.XXIY2H.  7 
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itt  —,  at  HjartebeTngelBflme  paaBkyides  red  en 
Dg.  Uen  noar  de  uevnte  Forskere  lorkUre  d« 
StaDsning  som    en  F^lge  af  Nerreiu  UdmatiiiBg, 

ei  yere  enig  heri.  Til  Forklaring  beraf  bolder 
mod  til  Brown  Sequard,     Deone  bar  semlig  paa- 

Ojennemslgtering  af  N.  vagaa  forages  Blodtrykket 
ier.  DeUe,  meoer  ban,  kommer  af,  at  Hjerteta 
T  faerred  advides,  bvorved  det  knlayretaoldige  Blod 
dette  tegger  Hjertet  til  krafligere  Sammentrekainger. 
derifflod  N.  vagus,  maa  Hjertet  atanae;  thi  da 
Lfterierne,  og  Blodmsogden  miiidBkes  f^lgelig. 
Opfatning  stemmer  bedst  med   det   ovenfor  Udvik- 

B.  Segward  Isgger  alene  Vaagt  paa  Beskaffeo- 
engden  afBlodet  og  ei  paa  den  deraf  felgende  For> 
ofakiftet,  brori  forfatteren  bar  lagt  TTSgdeponktet, 
isknelser  om  N.  splancknicns'a  Virkemaade  opstiUer 
i  telgende  Ponkter: 

plancbnicns  indebolder  sensible  Nervefibre;  (disss 
lem  Medulla  oblongata  frembringe  reflektoriake  F# 
I  Hjenet). 

aplancbnicQS    indebolder     lasomotoriake 

m  ndgaa  fra  det  sfiupaUslLe  Ceatrnm*)  i  Rjg- 

^ze  og  adbrede  sig  dels  i  Tarmena  Mn- 
der  Ted   dem    kontraheres,    dela    i   Arteri- 

kelhinde;  disseaideteFibrevilleTedatio- 
bryde  Blodonil0bet  og  EraaeriDgen  og   der- 

e  Unskelveveta  SammeDtrekninger  i  deta 
jtilstand.  • 

Nervefibre,  der  ere  virksomme  ved  Afaondringen  af 

nQ  ei  offentliggjort  Afhandling  (denne  er  nn  for  nogen  Tid 
[ommen  og  og»aa  anmeldt  i  „Medidn«k  Selskob")  hmrFor- 
iprtillet  denXaori,  at  detgangtiese  Bye  tern  egentiig  Ugg^' 
en,  idet  det  uemlig  der  repreesenteres  af  tre  Midtpunktet, 
I)  det  0Terate,  som  ban  kaider  „CentrDm  diabeticnni  ».Btr' 
Centrom  cilio-apiuale ;  S)  C.  genitu-Bpiaale.  Dine  Centrtr 
Isysligvia  ved  Nervetraade  i  Forbindelse  med  hverandre. 
raldelen  ndgaar  der  Grene  igjeiiiiein  Spinalgauglienie  til 
}fttiake  Grsaiidaeitrenga  Gaaglier  og  herfra  igjen  til  det 
ukelvrnv  nindt  om.  —  Ved  at  incitere  Ceatrnm  Bernank 
rfatteren,  at  Hjertet  etauaede  i  Diaatole.  Dett«  forklare) 
ne  Maede  som  den  Omatcendighed,  at  Incitering  «f  Cer- 
D  afN.  aympatbicua,  aom  aeader Fibre  tilN,  vagus,  frem- 
itantuiiig  af  Qjertet,  da  nemlig  eiler  deune  AnUgelw 
itbicui's  Bvente  Del  i^es  fra  Centrom  Bvnardi. 
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Bggelmde  og  Sskker  i  Nyrerne,  stamme  fra  det  fTeraU 
sympatiske  Gentnim  i  Medulla  oblongata.  Den  abnorme  Be* 
kretion  maa  anseee  aleae  beroende  paa  en  Forandring  i  de 
fMomotoriske  Fibres  Yirkemaade. 

Som  beviet  maa  del  ansees,  siger  Forfatteren  tO  Slotning, 
it  der  i  Natnren  ikke  findes  egne  Hemningsnerrer 
for  Hjertets  og  Tarmkanalens  Bevsgelser. 

At  indlade  sig  paa  nogen  Bed0mmel8e  af  dette  Skrift  t^r 
DatnrMgvia  ^nmelderen  ei  yove.  £t  Par  KjendsgjerDinger  fra 
Fjsiologien  akal  Anmelderen  dog  tillade  stg  at  anf0re,  da  de 
synes  vanskeligt  at  knnne  bringes  i  Overenastemmelse  med 
denneTeori,  saa  tiltalende,  som  den  for0Yr]gt  or.  For 
det  F0rste  synes  der  —  efter  Funke  -^  at  vcre  et  bestemt 
ModsiBtningsforbold  mellem  N.  vagus  og  sympatbicns.  Over- 
stjserer  man  nemlig  N.  vagns  nden  tillige  at  galvanisere 
den,  indtrseder  der  en  vedvarende  For0gelse  af  Blodtrykket 
og  Hjerteslagenes  Antal.  De  f0rste  Slag  efter  Overskjaeringer 
ere  dog  langsommere,  aom  man  aatager,  formedelst  den  meka^ 
Diske  Incitering  paa  N.  vagns  af  Snittet.  At  forklare  dette, 
som  B.  Sequardj  som  en  ligefrem  F0lge  af,  at  Hjertekarrene 
komme  til  at  indebolde  mere  GO  2,  gaar  vel  knapt  an.  Det 
for0gede  Blodtryk  maatte  vel  snart  ndjevne  denne  Overvsegt. 
Selve  Kamdvidningen  viser  for0vrigt  ogsaa  hen  til  et  Mod- 
sstoiogsforhold.  For  det  Andet  bar  Heidenhain  fnndet,  fit 
Ims  N.  accessorins  rives  nd  af  Yagns's  Skede  ved  Foramen 
jngnlare,  da  kan  man  ei  l«engere  ved  at  incitere  N. 
fagns  frembringe  Formindskelse  af  Hjerteslagenes 
Antal;  Pnlsslagene  tiltage  tvertimod  strax  i  Antal.  Afskjerer 
man  no  N.  vagns,  saa  aftage  Hjerteskigene.  —  N.  accessorins 
lader  saaledes  efter  dette  til  at  have  en  bestemt  hemmende 
Virkning.  Efter  Bansdorfps  Teori  maatte  man  ogsaa  her  have 
faaet  en  Stansning  af  E^ertet,  da  jo  de  sympatiske  Fibre 
natnrligvis  maatte  lige  godt  ved  Incitering  afbryde  Blodoml0bet 
og  Emttringen  og  derved  stanse  Bovegelseme. 

I  Forbindelse  hermed  skal  jeg  tillade  mig  at  anmelde,  al 
der  i  Utrecht  forrige  Aar  ndkom  et  Skrift  til  om  samme  Ojen- 
itand,  nemlig  en  Afbandling  for  Doktorgraden  med  f0lgende 
Titel.  ,De  invloed  der  Zwervende  Zennw  op  de  hartsbeweging^ 
af  J.  PraM  fra  Bergen. 

Til  sine  nnders0gel8er,  som  han  har  foretaget  paa  Hnnde 
og  Kaniner,  har  han  anvendt  den  ^grafiske  Metode",  som 
efter  bans  Sigende  Ingen  forhen  belt  igjennem  har  anvendt  til 
dette  0iemed,  men  som  efter  hans  Mening  giver  det  n0iagtigste 
Besnltat  Bogen  er  ogsaa  ledsaget  af  flere  Plancher  med  de 
grafiske  Ofytegnriaer,  hvortil  baas  Experimenter  have  givet  An« 

7* 


100 

e  Enderesnltater,  hvortil  Forf&tteren  er  bora- 
anflfres,  netnlig:  1)  N.  ragas  langsomgj^r 
gelaer  Ted  at  forlnnge  deti  Panser; 
red  MellemkomBt  af  motoriake  Oanglier 
len  ftfrste  Virkning  af  N.  Tagns  er  at 
BeTRgelserDe  (alteaa  modsat  Bonsdorff'g 
\  denne  YirkniDg  trieder  f0rst  frem 
t  Periode  af  haist  i'"  Varighed.  Den 
1  efterf^lges  af  en  forlsenget  Panse,  er  lig  de 
rrke  og  Varigbed.  Hao  er  aaaledes,  som  man 
lilhtenger  af  HHemningateorien". 

(L.  Faye^ 


jelUge.  Metoder  til  knnstig  Opamning  af 
SpxdbOTii. 

'olst  i  Riga.      (Joarnal  for  Kinderkrankheiten. 
3die  og  4de  Hefte  1869). 


i  hrilke  den  Nyf^dte  maa  nndvare  sin  eoeste 
Uoderens  Helk,  og  bvor  tillige  en  Amme  af  en 
d  ikke  kan  skaffes  tilveie,  ere  desverre  hjppige 
lestnebelser  kavo  Tsret  rettede  mod  at  f»m- 
asaende,  man  knnde  sige  det  mindst  skadelige 
memelken,  Ted  de  mange  Arbeider  paa  dette 
trskjelUge  Ansknelser  fremaatte,  at  det  kan  hare 
se  de  vigtjgste  af  dem  nnderkastede    en   kort 

;e  Tei  til  Opnaaelsen  af  0iemedet:  at  akaffe 
ide  Erstatningsmiddel  for  Hodermelken,  kan 
,  at  man  sietter  aig  EvindemelkeDS  kemiske 
78)kalske  Egenskaber  som  Norm  for  det  Sarro- 
QStille.  Det  bare  vel  ogaaa  de  Fleste  gjort, 
skilles  fra  binanden  deri,  at  Nogle  have  taget 
m  eneate  Gmndlag  og  bare  ved  forakjellige 
t  at  gjere  den  ligHenneskemelken;  Andre  tage 
Elementeerstoffe  til  Norm  og  sammenBette  ber- 
dler  mindre  knnatig  Maade  et  Prseparat;  alter 
yremelken  viaae  Lsgemidler,  til  hvilke  de  ikke 
id  blodermelkens  normale  SammenBetoiiig,  mn 
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80m  de  knn  havde  tort  at  kjende  og  skatte  som  terapeatiske 
^jeipenddler.  Desnden  bliver  ogsaa  af  Mange  lagt  mere,  af 
Maoge  mindre  YaBgt  paa  visse  fysikalske  Egenskaber  ved  Mel- 
ken  eller  Snrrogatet  eller  paa  Maaden,  paa  hvUken  den  gives 
Bamet  etc. 

Betragte  vi  nn  f0r8t  Dyremelken  for  at  se,  om  og  paa 
kfilken  Maade  den  afgiver  et  passende  Snrrogat  for  Moder- 
ogAmmemelk,  saa  ere  yi  n»nne8t  henTiste  til  sammenlignende 
Analyser,  og  disse  finde  vi  ogsaa  anf0rte  hos  Alle,  der  omhandle 
dette  Sp0rg8maal.  Paafaldende  forekommer  det,  hvor  fors^el- 
ligt  disse  Analyser  ere  faldne  nd.  Man  finder  blandt  det  store 
Antal  af  Experimentatorer  paa  dette  Felt  neppe  to,  som  hare 
faaet  de  samme  Procenttal  yed  deres  Melkeanalyser.  Dette 
maatte  natnrligris  togge  de  st0rste  Hindringer  i  Veien  for  den 
Opgave,  ved  TDsstning  af  visse  Stoffe  at  gj0re  Dyremelk  ma- 
ligst  lig  Henneskemelk.  Flertallet  af  nnder80gere  stemme  i 
Almindelighed  f.  Ex.  overens  deri,  at  Menneskemelken  inde- 
holder  mindre  Easein  og  Fedt  end  Komelk,  men  mere  Melke* 
sakker,  gfennemsnitlig  omtrent  saaledes,  som  Spiegelberg  i  sin 
sLehrbnch  der  GebartshOlfe*'  angiver: 

I  Menneskemelk.  I  Komelk. 

Kasein  .    .    .     3,4®/o.  7,2%. 

Fedt      .    «     •    2,5  9  4,0  rt 

Snkker  .    .    .    4,s  »  2,8  „ 

Andre  have  imidlertid  faaet  betydeligt  afvigende  Resnltater 
ted  nnder80gelser,  og  lade  vi  ogsaa  disse  paafaldende  forslgel- 
lige  Analyser  nde  af  Betragtning,  saa  ere  vi  dog  allerede  ved 
Analysemes  Forskjellighed  i  Almindelighed  henvist  til,  at  Mel- 
ken,  saavel  Kvindens  som  de  forskjellige  Dyrearters,  bar  meget 
vide  fysiologiske  Grsendser  for  sin  Sammens»tning,  og  at  disse 
afbcnge  af  de  forskjelligste,  ofte  ikke  paaviselige  Omst»ndig- 
beder.  Vi  knnne  derfor  med  8t0r8t  Orad  af  Sandsynlighed 
drtge  den  Slntning,  at  det  med  Hensjm  til  Melkens  Bmgbarhed 
til  Nyf0dte8  Nsring  maaske  kommer  mindre  an  paa  et  n0iagtigt 
hsUat  Normalforhold  af  de  enkelte  kemiske  Bestanddele  til 
Innanden. 

Desnagtet  vil  det  dog  altid  vaare  vor  Pligt  at  g}0re  den 
Dyremelk,  som  vi  give  Bamet  tQ  Nsring,  i  sin  kemiske  Sam- 
uenhsng  saa  lig  Modermelken  som  mnligt,  og  saavidt  det  staar 
i  Yor  Magt  Men  dette  er  endnn  ikke  nok,  og  navnlig  knnne 
vi  ikke  gaa  nd  fra  en  engang  fastslaaet  Analyse,  men  vi  maa 
ogsaa  s0ge  efter  andre  Betingelser  for  Forskjelligheder  ved 
Melken,  og  vi  maa  saa  at  sige  individnalisere  Melken,  d.  e. 
i  det  enkelte  Tilf»lde  80ge  at  efterforske  de  Momenter,  som 
betinge  Melkens  Egenskaber. 


sknlde  nn  vnre  «t  komme  pas  det  Rene  med,  kvO- 
[elk  bedst  egner  sig  for  det  ayf^dte  Barn.  Den 
kges  af  Herbivorer,  da  Melk  af  en  Sarnivor  ikke 
;aales  af  Bamet. 

!Bt  Eviademelken  i  sin  Sammensffitning  kommer  vel 
;  den  indehfllder  knn  noget  mindre  Fedt-  og  Ostestof 
mere  Snkker  end  bin,  Neermest  dea  i  Lighed 
emelken  staar  oden  Tvivl  Eomelken;  denne  er  j« 
lenligning  lettere  at  skaffe  og  bliver  ogsaa  i  Almin- 
nvendt  til  B0rD.  I  det  Ftflgende  er  ogsaa  atene 
|m  til  denne. 

nbver  Komelk  kan  imidtertid  benytteB  til  dette  0ie- 
naa  opfylde  fisse  Betingelser,  og  dette  Pnnkt,  sob 
Praxis  tagee  forlidet  Hensyn  til^  sknlle  vi  no  ftfnt 
le.  Helkens  Beskaffenhed  er  affaangig  af  de  Om- 
jr,  onder  hrilke  Dyret  lever.  Det  er  saaledes  al- 
kjendt,  at  Fodereta  BeskafEenbed  og  Fodringsmaaden 
lelse.  De  finere  Forskjelligheder,  som  f.  Ex.  Wolff  ' 
i  sin  ^LandwirthBcbaftliche  Fflttemngslebre"  kommer 
adre  an  paa.  Det  synes  at  staa  fast,  at  Kj0r,  \rm 
tes  til  Amning  af  Bern,  bifr  bave  rent  Grses  eiier 
;  bedst  er  det,  naar  Aarstiden  medfBrer,  at  de  tillige 
me  nd  i  frisk  Lnft. 

;et  Tssentligere  Retydnlng  er  dog  Helkens  Afhso- 
D  Beskaffenbed  af  den  Tid,  der  er  forl0ben  aidei 
aing,  eller  rettere  af  Tiden  fer  nnste  Kalvning,  da 
letragtning  kommende  Egenskaber  mere  synes  at 
den  nye  Dnegtigbed,  forsaavidt  torn  jo  ved  ei 
rstionel  Landhnsboldning  Koens  Melkeaekretioai- 
ler  sammen  med  en  ny  Driegtighed.  Efter  Wolff 
ger  nemlig  efterbaanden  Proeentgehalten  af  faita 
navnlig  af  Sm0r,  medens  Kvantiteten  af  den  dajilig 
^  Melk  lider  en  langsom  Formindfikelse.  Melkeos 
on  pleier  at  blive  temmelig  betydelig,  naar  i  8de 
aned  efter  Ealvningen  eller  i  6te — 7de  Maaned  af 
3n  den  daglige  Melkemiengde  aftager  stterkerc. 
3r  lengere  Tid  far  Kalmingen  opherer  Helkeafaon- 
iten  ganske.  Men  den  bar  en  fra  den  nonnale 
e  forskjellig  Sammensetning,  indebolder  lidst  Fedt 
st0rre  Utengde  Albumin  og  Mincralaahe.  (En 
.^eelsmelk  14  Dage  far  Eastningen  gav  73,10V„ 
t^o  Fedt,  3,8BVo  Easein,  l9,83<*/o  Albunin  of 
;ker.  J)onn4).  Ueraf  er  det  forklarligt,  at  Mel- 
fr,    aom    befinde    sig    i    et    fremskredet    Stadinm 
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^  al  Ihwgtighed,  er  adokket  tfl  F#de  f6r  Spflefdb0nr,  ^g  d«t 
synes  som  det  fornemmelig  er  Kaseinets  Omdannen  til  Al- 
hawan,  som  er  Ornnden  til  en  saadan  Melks  Uskikkethed  til 
Baraebde. 

Eb  aaden  Omstcndighed,  hvoraf  Melkens  SammensaBtning 
i  resestlig  Grad  er  afhaengig,  er  Tiden,  hvorpaa  der  melkes. 
I>«rom  findes  hos  Wolff  f0lgende  Angiyelse:  „Deii  Melk,  som 
brst  rinder  ud  af  Yveret,  er  langt  mere  vandholdig  og  mindra 
fedtrig  end  det  mod  Slatningen  af  Malkningen  erholdte  Prodakt*' 
flan  anf0rer  derhos  et  For80g  af  Peligot,  som  slaaeode,  med 
Tal,  beyiser  dette  Faktum.  Denne  lod  nemlig  en  iEselinda 
nalke  i  3  Repriser  og  anderkastede  hyert  af  de  3  Portioner 
ea  n0iagtig  Analyse.  Resnltatet  var,  at  den  sidste  Portion 
indekoldt  betydeligt  mindre  Yand  og  mere  Fedt  end  den  f0r8te. 
Men  h?or  ofte  finder  man  ikke,  at  netop  der,  hYor  man  med 
ittfrste  Ombyggelighed  tager  Melk  af  en  og  den  samme  Ko  til 
et  Diebams  ErnsBring,  at  man  der  ved  hver  Malkning  netop 
tager  den  til  Bamet  bestemte  Portion  f0rst.  Dette  er  altsaa 
iogen  rigtig  Fremgangsmaade. 

Denne  Omstandigbed  bnrde  vel  ogsaa  med  Bette  tages  i 
Betragtning  Ted  Opf0dningen  af  Bamet  ved  Moderens  eller 
Amaens  Bryst  Det  er  nemlig  en  almindelig  Uskik,  navnlig  i 
de  f0r8te  XTger  af  Bamets  Liv,  at  l«gge  Bamet  til  Brystet  nden 
a]  Begelmasssigbedy  knn  byer  Gang  det  skriger.  Bamet  tager 
et  Par  Drag,  80yner  derpaa  ind,  fordi  det  ikke  skreg  af  Hanger, 
n»s(e  Gang  faar  det  atter  Brystet  paa  samme  Maade  osy. 
Afreet  fra,  at  Bamet  paa  denne  Maade  aldrig  faar  Tid  til  at 
bearbeide  sin  F0de,  faar  det  aldrig  en  kraftig  god  Melk,  men 
iltid  knn  den  f0rst  secemerede,  yandige  Del  af  samme. 

^sst  efter  disse  af  Dyret  sely  afh»ngige  Omstsndigheder 
hafe  ?i  at  tage  Hensyn  til  Yedligeboldelsen  af  Melken  i  nfor* 
andret  Tilatand.  Melkesnkkeret  fonrandles  let  til  Melkesyre; 
Kaseioet,  som  knn  yed  sin  Forbinddlse  med  Alkali,  naynlig 
Natron,  boldes  i  opl0selig  Form,  ndskilles  —  Melken  l0ber 
saaimen.  Der  8p0rge8  derfor  om  et  Middel  til  at  forbindre 
eOer  ndbale  denne  Dekompositionsproces,  og  til  dette  0iemed 
er  det  en  forlasngst  bsydet  Skik  at  koge  Melken,  hyonred  en 
hagere  Holdbarbed  opnaaes.  Imidlertid  synes  dog  yed  Kog- 
inngen  en  yaraentlig  Forandring  at  foregaa  med  Melken;  ikke 
aiene  den  blotte  Smag  kan  efteryise  en  saadan,  men  yed  Kog* 
oingen  nnddrages  Melken  yisse  Stoffe  med  den  demnder  dan- 
node  ^Snerk**,  som  bestaar  af  Easein  og  noget  Fedt.  End- 
^ere  beyiser  ogsaa  den  Omst»ndighed,  at  yed  Melkens  Kog- 
Qiog  noget  SVovlyandstof  bliyer  frit,  at  der  sker  en  delyis 
Dekompodtion  afEaseinet.    Mange  Forfattere  ndtale  sig  derfor 
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mod  Brugen  af  kogt  Melk  til  det  heromhandlede  0i6m6d,  og 
Spiegdberg  siger  i  sin  Lnrebog,  at  Melken  b0r  vsere  akogt, 
„fordi  der  ved  Eogningen  foregaar  visse  for  Ernnringen  Tig» 
tige  Forandringer  dermed^.  Kan  man  opnaa  samme  0iemed 
nden  Eogning,  maatte  dette  altsaa  vffire  at  foretrskke. 

Et  andet  Middel  til  at  forebygge,  at  Melken  bliver  anr,  er 
Til8»tningen  af  en  Alkaliopl0dning.  Derred  bliver  ikke  alene 
denne  Dekompositionsproces  forebygget,  men,  som  n  sklen 
sknlle  8e,  opnaaes  ogsaa  andre  0iemed  dermed.  Lid>ig  siger 
om  Kvindemelken,  at  den  er  fattigere  paaSalte  endKomelken, 
men  reagerer  mere  alkalisk  og  indeholder  mere  frit  Alkali 
Man  skal  ikke  vente  med  denne  Tilssetning,  men  man  skal  tii* 
8»tte  Alkaliet  strax  efter  Malkningen,  thi  ogsaa  ganske  frisk 
Eomelk  viser  ved  Pr0ve  med  blaat  Lakmnspapir  snr  Reaktioo 
(kfr.  08t€rlen,  Handbach  der  Hygieine  P.  305).  Nylig  er  af 
en  Dr.  Falger  (Die  kttnstliche  Ernttbrnng  der  Kinder  mit  pibs- 
freier  Milcb  1867)  angivet  en  egen  Metode,  hvorved  man  kas 
bolde  Melk  i  ndekomponeret  Tilstand.  St0ttet  paa  Dr.  vm 
Hessling^s  lagttagelser  (Virchot/O^s  Archiv  1866  YI),  at  der 
konstant  findes  Sopdannelser  i  snr  Melk,  og  paa  Pasteuf's 
Experimenter,  som  yise,  at  ved  Lnftens  Adgang  ikke  Snrstoffei 
er  den  egentlige  Aarsag  til  Melkens  Dekomposition,  men  at 
mikroskopiske  Organismers  Spirer  ber  ere  virkorome,  angiver 
ban  en  Metode  til  at  beskytte  Melken  for  disse  Sopspirer. 
Han  vil  nemlig  ved  et  eget  af  bam  opfandet  Melke-  og  Sage- 
apparat  malke  Kj0eme,  nden  at  Luften  kommer  i  Ber0rel8e 
med  Melken,  opbevare  den  og  give  B0mene  den,  fremdeles 
nden  Lnftens  Adgang.  Til  en  lasngere  Opbevaren  af  Melken 
holder  ban  en  til  Blodets  Yarme  svarende  Temperatnr  af  37^ 
Celsius  for  n0dvendig;  paa  denne  Maade  bar  ban  boldt  Melk 
faldkommen  frisk  i  et  varmt  Yserelse  i  otte  Dage.  Ideen,  som 
ligger  til  Grand  for  denne  Metode,  er  ganske  vist  tiltraekkende; 
i  den  Mnligbed,  at  virkelig  allerede  under  Malkningen  Spori* 
dier  kanne  indkomme  i  Melken,  finde  vi  den  letteste  Forklaring 
til  den  paafaldende  forskjellige  Reaktion  af  Komelken.  Men 
Metoden  er  desTserre  mindre  praktisk  ndf0rbar;  Bt0rre  Betyd- 
ning  knnde  den  maaske  faa  for  Melkebandelen,  saasom  der, 
bTor  Melken  i  Inngere  Afstande  indf0res  til  st0rre  Byer;  deo 
sikrer  Konsnmenterne  ikke  alene  for  Melkens  Dekomposition, 
men  ogsaa  for  de  gj»ngse  Fortyndinger  og  Forfalskninger  af 
Melken. 

Et  andet  Middel  til  at  sikre  sig  god  og  nforfalsket  Melk, 
som  dog  knn  i  8t0rre  Stssder  og  nnder  sseregne  Forbolde  kan 
faa  Betydning,  er  at  benytte  den  kondenserede  Schweizer-Melkf 
som  af  Anglo-Swiss  Condensed  Milk  Company   bringes   i  Haih 


Men  i  hifttot  Emballftge,  og  som  med  en  Fortynding  af  5 
Dele  Tand  skal  give  en  ret  god  og  frisk  Eomelk.  Andre  lig- 
oende  Pneparater  findes  ogsaa  i  Handelen,  se  Sehmidf 8  SdAiT- 
bfieher  1868  139  Bind,  bvor  analoge  Fabrikater  anmeldes  og 
aabefales  af  Jaequemin;  de  leveres  af  det  tydsk-schweizerske 
Melkeztrakt-Kompagni. 

N«8t  efter  at  forskaffe  sig  en  normal  og  god  Melk,  kom- 
mer  det  naturligen  an  paa,  bvorledes  vi  knnne  gj0re  denne 
Melk  mnligst  lig  Kvindemelk.  Komelken  forholder  sig  med 
SID  Kaseingebalt  til  Evindemelk  som  7,2  :  d,4|  i  Sm0rgehalt 
=  4,0 : 2,6,  i  Snkkergehalt  «=^  2,8  :  4,8.  Vi  maa  altsaa  til- 
NBtte  Komelken  Yand  og  Sakker,  eller  vi  maa  lade  den  hen- 
staa  nogle  Timer  og  Qeme  den  derved  afsatte  F]0de  og  til- 
sette  Snkker.  Den  sidste  Metode  foretrakkes  navnlig  af  Dyes 
(Dentscbe  Elinik  1867  No.  33),  fordi  ban  mener,  at  ved  Yand- 
tihstningen  Nyreme  paabyrdes  formeget  Arbeide,  ligesom  og- 
saa B^mene  vsede  sig  hyppigere,  bvilket  ogsaa  bar  sine  Ulem- 
per.  Andre,  saasom  MiiUer  (Der  Dnrcbfall  der  Kinder,  Journal 
f.  Kinderkrankb.  1868)  tilraader,  st0ttet  paa  rig  Erfaring, 
brerken  at  tilssette  Yand  eller  at  sknmme  Melken,  men  knn  at 
tOMBtte  den  firiske  Melk  Melkesnkker.  lalroindelighed  er  den 
bratnsYnte  Metode  den  mest  bmgte  og  formentlig  ogsaa  den 
rigtigste,  fordi  derved  ogsaa  Kaseinmengden  korrigeres.  Hvad 
Graden  af  Fortjndingen  angaar,  som  af  de  forskjellige  Antores 
ganske  n0ie  angives,  saa  lader  denne  sig  if0lge  de  ovenfor 
angiyne  vide  Orsendser,  bvorimellem  den  fysiologiske  Koncen- 
trttion  varierer,  ikke  en  for  alle  Gange  fastsstte. 

I  vor  Bestrsebelse  for  at  gj0re  Komelken  lig  Kvindens 
Melk  ikke  alene  i  sin  SammenssBtning,  men  ogsaa  i  sin  fysio- 
logiske Yirkning,  komme  vi  demsest  til  et  meget  vssentligt 
Ptokt,  bvorpaa  Vogel  gj0r  oproserksom  og  tilskriver  vsesentlig 
Betydning,  naar  ban  ytrer:  „Den  vsesentlige  Forskjel  mellem 
Ko-  og  Kvindemelk  bestaar  ikke  alene  i  deres  relative  Melke- 
Biikker-  og  Sm0rm»ngde,  men  ogsaa  deri,  at  Komelkens  Kasein, 
Bsar  den  bliver  snr,  koagnlerer  i  store  Klnmper  eller  i  en 
sammenbiBngende  Masse,  medens  Kvindemelkens  Kasein  aldrig 
idskiller  sig  anderledes  end  i  smaa  Klnmper  og  l0se  Fnokker.^ 
Por  nogenlnnde  at  regnlere  denne  Eiendommeligbed  angiver 
^^  videre  at  tilsstte  en  Opl0sning  af  Natron  carbonicam 
(Si-S^)  omtrent  en  Teske  fald  til  bver  Portion,  som  gives 
Bamet  Man  kan  vcd  Experiment  let  overbevise  sig  om  Rig- 
^beden  af  Ovenstaaende ;  tilsaetter  man  nogle  Draaber  Acid, 
nviaticnm  til  frisk  Komelk  og  til  Kvindemelk,  koagnlere  de 
paa  den  angivne  for  bver  isier  eiendommelige  Maade;  men 
tibetter   man   f0r8t  Komelken   lidt   Natronopl0sning,    da   sker 


lOS 

▼ed  Til8»tiimg  ftf  Saltsyre  Koagnbttioiien  fnolkevis,  om  end 
dog  ikke  saa  ndtalt  og  fintfnokket  som  i  KTindemelken.  Sammf 
0ieiDed  har  man  ogsaa  s0gt  at  opnaa  ved  TilsaBtning  afGnmat 
arabicam  til  Eomelken;  men  dette  er  mindre  hensigt^nsssigl; 

Fornden  disse  simplere  Metoder,  at  opamme  medKometk, 
som  man  s0ger  at  gj0re  lig  Kvindemelk,  har  man  ogsaa  for* 
80gt  andre  mer  og  mindre  komplicerede  Metoder.  Overgangen 
hertil  danne  de  Prseparater,  i  bTiIke  der  til  Fortynding  af  K<h 
melken  ikke  benyttes  simpelt  Yand,  men  Fennikel,  Aniste  eller 
et  tyndt  Arrowrootafkog.  Det  sidste  er  isasr  anbefalet  af 
Mayer  i  Berlin;  Spiegelberg  ogNdgele,  ligesom  ogsaa  JSisriro^ 
og  Schiller  i  en  nylig  ndkommen  Afhandling  (Das  Kind.  Ajh 
leitnng  zar  rationellen  physiscben  Erziehung,  1868)  anbefale 
det  samme.  Fomdsat  at  Melken  er  god,  synes  en  saadanTil- 
ssetning  idetmindste  at  vsere  overfl0dig. 

AUe  de  0vrige  Metoder,  den  meget  roste  Liebig^ike  Suppe 
raed  iberegnet,  staa  tilbage  for  £m»ring  med  god  Komelk, 
der  opfylder  de  oyennseynte  Betingelser.  Netop  den  Omstssn- 
dighed,  at  de  fleste  af  disse  komplicerede  Metoder  altid  for* 
ndsette,  at  man  ogsaa  har  god  Komelk,  gj0r,  at  de  ere  aprak* 
tiske.  Hovedvanskeligbeden  ligger  jo  altid  i  at  knnne  faa  god 
Komelk;  men  har  jeg  f0rst  denne,  saa  beb0yer  jeg  jo  ingen 
knnstige  Blandinger. 

Af  alle  sammensatte,  knnstige  Snrrogater  for  KvindemeJken 
spiller  denne  Liei)ighke  Snppe  for  Tiden  den  st0rste  RoHet 
ialfald  i  Tydskland.  Liebig  er  her  gaaet  nd  fra  et  ganske 
andet  Synspunkt  end  det  at  korrigere  Dyremelken  saaledes, 
at  den  knnde  blive  mnligst  lig  KTindemelk.  Han  har  knn 
taget  til  Udgangspnnkt  den  sidstes  Elementsranalyse,  og  nam- 
lig  Forholdet  mellem  plastiske  Nseringsmidler  og  Respirations* 
midler,  hvilket  i  Kvindemelk  er  som  1 : 3,s,  og  derefter  gjort 
sin  Kombination  af  Melk,  Hvedemel  og  Malt  under  Tilsetning 
af  noget  knlsnrt  Kali.  Denne  rent  teoretiske  Yei  angribes 
stserkt  af  Mange,  saaledes  f.  Ex.  af  Friedmomn  (Die  Sterblich* 
heit  der  Kinder  im  ersten  Lebensjahre,  Mtlnchen  1866),  som 
overbovedet  ligesom  flere  Andre  ikke  billiger  det  af  Lidng 
opstillede  Inddelingssystem,  fordi  det  formeget  op&tter  Orgs* 
nismen  som  en  kemisk  Retorte. 

Flertallet  af  tydske  Fagmsend,  saaledes  f.  Ex.  Uecker  i 
Mtlnchen  anerkjende  imidlertid  Froparatets  Vasrd  og  have 
mange  gnnstige  Erfaringer  om  dots  Brag,  men  en  Hovedind* 
vending  maa  dog  altid  bestaa  i  Yanskeligbeden  af  at  skaSe 
frisk  Komelk. til  Snppens  Tilberedning.  Af  forsk)ellige  tydske 
Apotekere  og  Fabrikanter  er  i  den  senere  Tid  ogsaa  bragt  i 
Handelen  det  saakaldte  Pnlver  til  den  Liehig*%}i^  Snppe  fierdig 


tUeh  i  Portioner;  ligessa  er  af  Ldflund  i  Stuttgart  bragt  i 
Handelen  en  Lieit^sk  Sappe  i  Eitraktfonn,  som  man  skal 
optose  i  varm  fortyndet  Komelk.  Yed  alle  deslige  Prsparater 
aiaa  man  imidlertid  s«  den  kemiske  Analyse,  f0rend  man  kan 
stole  paa,  at  de  ere,  hvad  de  give  sig  nd  for;  med  deslige 
Artikler  driTes  nntildags  nnder  stor  Reklame  den  st0rste  STindel. 

I  Frankrig  og  England  bar  i  nogen  Tid  en  ganske  lig- 
aende  Barneftfde  veret  i  Brag  nnder  Navn  af  Phosphate  de 
hU  8aecharol6  alimentaire,  hvilket  er  et  til  Pnlverform  iird- 
dampet  med  Snkker  tilsat  Klidekokt,  som  skal  opl0ses  i  Melk. 

Seharlau  bar  aagivet  et  Snrrogat  for  Kvindemelk  (Mo* 
natsehr.  f.  Gebk.,  1866  28  B.),  som  bestaar  i  f0lgende  Pnlver: 
Saecbar.  lact  40  Dele,  Natron  phosphoric  1^  D.,  Natron  bi- 
earboD  f  D.,  Calcar  phosphor.  \  D.,  Ferr.  lact.  }  D.,  hvoraf 
en  bestemt  Mengde  tilseettes  fortjndet  Komelk.  Han  foreslaar 
esdtidere  at  lade  den  saaledes  prssparerede  Melk  afdampe  in 
vacuo  og  opbevare  i  Infttrntte  Beholdere.  Naar  Prssparatet 
skal  bniges,  bar  man  altsaa  ligesom  ved  den  kondenserede 
Sebweizermelk  at  opl0se  en  Del  deraf  i  Yand.  En  Fordel 
bar  dette  Pneparat,  nemlig  at  man  er  nafbengig  af  den  Van* 
Aeligbed,  som  ofte  er  forbnnden  med  at  skaffe  sig  god  Komelk. 

De  forskjellige  Tilberedninger  af  Mel  og  andre  amylnm- 
boldige  Sabstanser  have  en  nfortjent  ndbredt  Anvendelse  som 
FtfdemMdel  for  B0rn.  At  de  ere  et  mindre  rationelt  Nasrings- 
middel  i  de  f0rBte  Maaneder  af  Bamets  LiT,  at  de  derimod 
efler  det  f0rste  halve  Aars  Forl0b  mere  bensigtspassende  knnne 
gives,  derom  ere  vel  de  Fleste  enige. 

Hergog  og  Achilles  anbefale  i  sin  Bog  om  Bamets  fysiske 
Opdragelse  £gen0dkaffe  med  Melk  som  et  godt  Nseringsmiddel 
for  B0m  i  Alderen  over  6  Maaneder.  De  frembieve,  at  Ege- 
ii0dkaffe  indebolder  7^  pGt  JSggehvide  og  desnden  ved  sin 
Gefaalt  paa  Garvesyre  og  Bitterstof  nd0ver  en  roborerende  Yirk* 
nng  paa  Tarmkanalen.  Den  sidste  Bemerkning  synes  at  vssre 
etBevis  paa,  at£gen0dkaffe  vel  kan  v»re  et  godt  Legemiddel, 
■ea  itttet  NmringsmiddeL 

Endelig  maa  navnes  blandt  de  mere  paafaldende  Forslag 
med  Hensyn  paa  Tilberedniog  af  F0de  for  Dieb0m,  Fried^ 
mannas  Baad  i  det  ovenciterede  8krift  at  opf0de  B0rn  nde- 
hikkende  med  Melk  tilsat  med  Jod.  Han  8t0tter  sig  i  saa 
Henseende  paa  Baudin^s  lagttagelser,  at  i  de  forskjellige 
Departementer  i  Frankrig  Udbredningen  af  Skrofelsygdomme 
staar  saa  nogenlnnde  i  direkte  Forhold  til  Kvantiteten  af  den 
i  Lnften  og  Jordbnnden  indeholdte  Jod.  Han  drager  deraf 
<ien  Slntning,  at  Jod  af  Natnren  er  bestemt  til  at  vedligeholde 
Memieskelivet  i  sin  Integritet     Han  holder  det  for  den   virk- 
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lige  lerapeligste  Uaade  at  iodisere  Uellc  paa  al 
ivis  Melk  skal  beDjttes,  JodBalte.  Efter  Forsffg 
al  bedst  Eemptner-  eller  Erankenbeiler  Eildesalt 
benfttes,  og  beraf  fiver  man  Koen  daglig  en  hal* 

e  Btfni,  aom  die  Moderens  eller  AmmenB  BrpH, 
m  give  den  iodiserede  Uelk,  dog  ber  med  den 
g:  „naar  deres  Befindende  eller  en  mnligens  tO- 
dyskrasisk  iser  skrofnltfa  Tilstand  bos  Amnei 
rendigt"  Man  bebtfver  kan  daglig  at  giTeAmmu 
•mptnervand   eller    30—25   Oran    Kildesalt.      Sas 

maa  indrffmmefl,  at  denne  Metode  er  den  bedsM 
imaa  B^m  gjennemgaa  en  Jodknr,  saa  b0r  dea 
lekrsnkes  til  enkelte  Sygdomstilfeelde.  Ued  Hof 
:rasiske  Ammer  vilde  man  ved  deo  nievnte  Fre»- 
heller  ikke  kanne  fflle  sig  aikker,  men  BkadaniM 
Peraoner  her  heist  ikke  ben}'tte3  eom  Ammer.  I 

Tatte  vi  ovenstaaende  Betragtninger  i  et  kort  Be*  | 
nlde  ndtrykke,  hvad  vi  maa  anse  for  at  vnre  dea  : 
igste  Metode  at  opamme  Dieb^m,  eom  maa  nad-  ' 
ns  Bryst,    aaa  maa  vi  for  det  fitrste    gsa   nd   in,  ' 

altid   vil  Tsere    den   bedste  Erstatning;    men    det  j 
Ic  vere  en  god  Amme,   af  favilken  Grnnd   en  Ord-  [ 
evKsenet  fra  Snndbedspolitiets  Side   var  0nskebg;  ' 
indtager  trisk,  nforfalsket  raa  Komelk  stedse   til-  ! 
Satronopleening  og  efter  Bamets  Alder  eller  Mel-  I 
nmelighed  mer  eller  mindre  fortyndet   med    vamt  : 
:  med  Melkesnkker.     Skal  man  optylde  Fordringeme 
Helk,    saa  maa  ogsaa  IraggeB  Vegt   paa    den  Tid, 
)en  Biden  Koens  Bidate  KalTning.     Mnligens  fcoDde 
ir  angivne.  Metode  til    Inftttet  Malkning   og  Opbe- 
)m    ogsaa   den   kondenserede    Schweizermelk    for 
e  Pr^veUe.     I  tredie  Rrakke    komme    endelig   de 

fiffrnefedemidler,  saasom  den  Li^ig'ske  Bame- 
)t  Scharlau'ika  Pneparat.  Dett«  sidste  ligesom 
de  Komelk  kan  i  visse  Sygdometilfnlde  mnligens 
^or  den  paa  sndvanlig  Maade  opblandede  Komelk. 
(Sdunberg.) 
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Bem^rkninger  om  habitnel  Obstraktion  i  den  spa&de 

Barnealder. 

(Af  Dr.    Bohn   i   K5nig8berg,    Jahrbnch   flir    Kinderheilknnde. 

Nene  Folge,  1  B.  1  H. 


Medens  Literatoren  om  Tarmkatarrh  i  den  tidlige  Barne- 
alder  er  temmelig  rigeUg,  indtager  det  modsatte  Onde  en 
meget  ringere  Plads  i  de  psediatriske  Skrifter,  og  dog  tarde 
mnligens  habitnel  Obstrnktion  i  det  f0r8te  Leyeaar  ei  fore- 
komme  meget  sjeldnere  end  i  de  mere  fremrykkede  Aldre; 
ofte  trseder  Tilb0ieligfaed  dertil  allerede  for  Dagen  ved  F0d- 
sden;  fra  det  f0r8te  Leyeaar  formindskes  efterhaanden  dette 
Tiifaeldes  Hyppighed,  og  i  den  anden  Bamealder  h0rer  det  til 
nndtagelseme. 

I  og  for  sig  bliyer  dette  Onde  ikke  til  nogen  Hindring 
for  Bamets  Udyikling  og  Triysel,  forndsat  at  Neringen  er 
heosigtsmaessig.  Appetiten  lider  ikke;  B0rn,  som  die  yed  et 
godt  Bryat,  knnne  desnagtet  blive  stierke,  ofte  nssedyanlig  tri- 
yeMge,  Dentitionen  begynder  ofte  til  rette  Tid  og  skrider  frem 
i  de  normale  Panser.  De  Forstyrrelser,  som  Ondet  frembringer, 
ere  ofte  ringe  og  forbigaaende  og  ndjeynes  snart  fnldstsndig 
yed  Indtrsdelsen  af  det  andet  Leyeaar  med  Forandringen  af 
Ksring  og  af  de  0yrige  Liysforholde.  Men  det  er  dog  ikke 
Regelen;  tyertimod,  der  pleier  ofte  allerede  tidligt  at  yise  sig 
andre  Besv»rligheder  som  F0lge  af  den  trsege  Stolgang.  Hyp- 
pigst  optrttde  periodiske  med  yanskelig  Defsekation  forbnndne 
Tyktarmkoliker.  Medens  Udt0mmelserne  nnder  normale  For- 
holde  i  Almindelighed  pleie  at  gaa  ganske  nbemserket  for  sig, 
farsles  de  her  allerede  nogen  Tid  iforyeien  yed  en  Uro,  mod 
Inilken  Beroligelsesmidler  Jntet  formaa;  Bamet  kaster  sig 
mider  St0nnen  og  Tegn  paa  Udebefindende  hid  og  did,  tyinger 
sig,  ofte  skrigende,  og  pressor  gjentagende  nedad.  Ansigtet 
og  Hoyedhnden  bliyer  r0d,  Yenerne  synlme,  Panden  bliyer 
sfedende,  og  deslige  Anstrsngelser  maa  i  Regelen  gjentages 
flere  Gange,  f0rend  ndt0mmelsen  finder  Sted.  For  mange  er 
dAn  endelige  Udtraadelse  af  Fskalmasserne  gjennem  Sfinkter 
e  ay  Smerteakt;  de  ligge  en  Stnnd  i  en  saadan  Tilstand,  at 
d  ligner  et  Krampeanfald.  Alle  disse  Besyserligheder  ere 
li  ttede  tH  Udt0mmel8esakten;  i  Mellemtiden  er  Befindendet 
i    Mndelighed  godt. 

Bar  imidlertid  den  habitnelle  Forstoppelse  yaret  i  kortere 
c    T  hengere  Tid,  nden  at  en  gjennemgribende  Behandling  bar 


leier  fordetmeste  F^lgerne  tf  EoproBtasea   iU* 

nmiddelbar  Ftflge  optrRde  UnderliTsfaernier  og 
ved  enhver  Udtemmelae  mer  eller  miadre  for- 
lie  kan  fremkslde  den  eller  vedligehoUe  og 
ede  besUaende.  Hyppigat  finder  dette  Sted  ved 
vleringen  komtner  ikke  til  Obliteraiion,  eller  oa 
r  Inkket,  viger  den  alter  fra  hinanden.  Fres- 
men,  som  hos  nldre  B0ni  uedianlig  er  en  F0lg« 
Arrb,  ere  hos  Pattebflra  luesten  ndelukkende  ei 
lel  Forstoppelse. 

irmkanalens  Naboorganer  er  det  forDemmeltg , 
IS  FuDktion,  asm  lider  under  det  omhandledt 
rena  Afhengighed  af  Rektoms  Tilstande  gjsr  lig  , 
bjppig  paa  evident  Maade  gJKldande;  saaledea  : 
Urioezkretionen  ved  forbigaaende  Forstoppelii 
)age,  bvilket  Symptom  gjerne  raskt  hnrea.  Ban 
>bstrnktion  lide  ogaaa  fayppig  af  TilbageboldelM 
'anakelig  Crinadt^mmelBe.  Udentrivl  knnne  de  f 
isnit  af  Rektom  atagnerende  Fsekalmaaaer  van 
lindring  for  Blffirens  Udt0mmetse  og  blive  For- 
mange    denned  i  Forbindelse    staaeode  F^lgetil- 

lelle  Forstoppelse  maa  fremdeles  ansees  for  at 
lelse  med  maage  ekzematpae  og  impetiginasc 
let  og  Ansigtet,    aaaledes  som  de  vise  sig  i  det 

i  spredte  eller  st^ne,  mere  aammeDh«ngenda 
nsta  lactea,  Impetigo  larvata  etc.  Disse  T]tlsUg 
et'ter  at  det  omhandlede  Onde  bar  beataaet  i 
t  i  anden  Ualvdel  at  det  farate  Aar,  iast  hoi 
1,  bvis  Ernaring  og  Pleie  for^vrigt  er  god.  I 
'e  dealige  Undndslnt  ofte  lette  at  bortakaffe,  knn 

af  Xarmfanktionen,  men  vinde  de  ved  en  lea- 
en  fra  den  oprindelige  Aarsag  afl»Bt  SelvBtaa- 
rdnakkctbed,  da  fordre  de  en  ssaregen  Lokal- 
et  er  selvf^lgelig  ikke  alle  Ekzemer  i  det  ftfrate 
knnne  fsrea  tilbage  til  denne  Aaraag. 
ier  om  de  ntiologiake  Mom  enter,  saa  er  del 
it  Mangelcn  paa  aktiv  Bevaagelae  i  det  f^rste 
lisponere  til  dette  Onde,  og  dette  Moment  rilda 
jere  sig  end  mere  gjeldende,  naar  ikke  den 
rdeade  Nering  svekkeda  deta  IndSydelse.  Haa 
yn  paa  Aarsagafoiholdene  dele  denne  Slags  Pa- 
aseei:  et  lidet  Antal  ndgj#res  af  trivelige  Die- 
te   knnstigt    dpammede,    men    reloared*   B^a; 
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neflaJiet  er  derimod  knnstigt  opammede  of  mindre  godt  «df* 
▼iklede  B0rn,  saadanne  nemlig  som  ikke  opf0des  lege  artia 
^ller  rettere  lege  nators),  og  Aarsagerne  til  Ondet  ere  i  begge 
disse  Kategorier  fonkjellige.  Hos  de  f0r8te  maa  vi  OTerens- 
fltemmende  med  en  tenunelig  almindelig  Antagelse  anse  Aar- 
sagen  at  ligge  i  en  Melk,  der  er  for  rig  paa  •  nserende  Beetand* 
dele,  og  det  er  i  saa  Henseende  nsdrmest  Kaseingebalten,  som 
konmer  i  Betragtning.  Yi  vide,  at  der  ogsaa  med  de  normale 
Feces  hos  I)ieb0rn  afgaar  meget  iiford0iet  Kasein.  Hos  Die- 
Wm,  som  IsBgges  for  ofte  til  Brystet,  og  som  hTer  Gang  tage 
rigeligt  for  sig,  Til  det  Qford0iede  Besidnum  af  Kasein  bety- 
deligt  OTorskride  Normen.  Hos  opflaskede  B0m,  som  nyde  en 
for  Mdet  opblandet  Komelk  i  rigelig  M»ngde,  faar  denne  Dm-* 
stsDdJgfaed  en  saa  meget  st»rkere  Indflydelse^  da  Komelkens 
Kasein  koagnlerer  i  8t0rre  og  fastere  Koagler  end  Kyinde-* 
Bettcen.  Man  finder  det  ikke  sjelden  i  Udt0mmelserne  fra 
kabitaelt  obstmerede,  med  Komelk  opf0dte  B0m,  som  faste, 
glatte,  sBrt-  til  b0nne8tore,  af  Galdefaryestof  tingerede  Stykker. 
Dette  Phis  af  Kasein,  som  danner  en  for  Tarmen  indifferent 
Masse,  bevieges  knn  langsomt  fremad  ligesom  fremmede  Le- 
gemer,  som  tilfseldigyis  komme  i  Tarmen,  og  maa  knnne  be-* 
tydeligt  retardere  Tarmens  Fnnktion. 

Omendskj0nt  denne  Opfatning  maa  have  Qyldighed  for 
iiBDge  Tilfttlde  af  habitnel  Obstroktion,  saa  forklarer  den  dog 
ikke  alle,  og  vi  maa  hos  et  stort  Antal  af  saadanne  B0rn,  som 
iavrigt  vise  et  foldkommen  normalt  Forhold,  s0ge  Aarsagen  i 
et  individaelt  Anlseg,  i  en  oprindelig  trsg  Innervation  af  Tarm- 
bevegelaenie. 

Klarere  er  Forholdet  ofte  hos  den  anden  Kategori  af 
B0m.  Her  ligger  Ondets  Aarsag  tydeligt  i  N»ringen,  som 
esten  med  Hensyn  til  Beskaffenheden  eller  Msengden  af  det 
givne  Nsringsstof  er  ohensigtsmsBssig  eller  ntilstrsekkelig.  Ofte 
^live  B0mene,  hvis  Ksering  i  det  f0rste  Leveaar  skulde  veere 
fiydende,  obstrnerede,  fordi  de  n»res  med  overveiende  konai- 
itent  og  for  t0r  F0de.  Hos  Andre  ligger  derimod  Aarsagen  i 
an  relativ  Mangel  paa  Na^ring,  en  Aarsag,  som  maaske  er  hyp- 
figere,  end  det  almindelig  antages.  Dette  finder  1  £x.  Sted  i 
it  f0rste  Dage  eller  uger  af  Barnets  Liv,  naar  medf0dt6 
!  Oannelsesfeil  af  Lsfce  eller  Mundhnlhed,  en  slet  Yorte  eller 
et  for  stssrkt  fyldt  Bryat  eller  for  sparsom  Melkesekretion 
eller  Livssvaghed  hos  Bamet  hindrer  en  kvantitativ  tilstr»k- 
kelig  Optagelse  af  Nsringsstof.  De  sjeldne  Udt0mmelser  per 
Baoin  have  her  samme  Betydning  som  en  sparsom  Diarese.  Men 
opaa  med  tilsyneladende  rigeligt  Nseringsmaterial  kan  dettes 
virinlige  N»ring8v»rdi  blive   nnder  Behoved     De   almindelige 
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)r^ding  af  Kovelken  efter  Barnete  Alder 
nativt  Vaard  og  maa  indiTidualiseres  for  at- 
Ifelde.  Da  dette  ofte  ikke  tages  i  Betngt- 
Bgia  N0d  om  de  ead  naeres  Btrcngt  efter  Bo-  , 
Ikke  bedre  er  det  at  tilsstte  Melken  tidligt 
e  SnbBtanser. 

tios  aaadaDne  B^rn  af  eo  eller  anden  Leitig- 
hire,  og  kommer  der  nn  til  en  allerede    ntil-  ! 
ig  en  krooiek  Intestiaalkatiu',    saa   gaa  de   t  : 
ulneder   ofta   atrofisk    tilgraade    af  Inanition,  i 
irmkanalen  forakaanet,    saa   lide    de    onstea 
ion.     Beres  Vegetation  er  i  ganstigste  Fald  j 
letmeste  kammerlig,  Lemmeme   blive   magre, 
iltager   nfortaoldsmessigt  i  Omfang,    og  Foa- 
I  vide  sig  ad,  dioene  ligge  store  i  sine  fedu 
et  er  af  gjennemsigtig  Bleghed,  kort  vi  liare 
en  Racbilis.      Ligesom  den  ydre  Masknlator 
ber  ogaaa  Tarmkanalens  sig   i   en  Svaghedv  i 
in  ikke  kan  ndf^re  sin  Funktion  tilstrekkeligt;  | 
Sekrelioner   formindskes    ogsaa   Galdebered-  i 
vise  en  lys,  hvidlig  Fane.  i 

ing  aiviger  fra  den  gangbare  Ansknelae,  for-  j 
bar  vtennet  sig  til    netop    at    betiagte   lang-  i 
de  Inteatinalkatarrer    som  Symptom   paa  Bt- ,', 
tigt  for  de   sildigere  Stadier    af  Sygdommen,  j 
isffir  kommer  til  lagttagelse  i  andet  og  tredie  ■ 
a  riser  sig  mere    adbredt   over  Legemet  og  : 
angfoldigere  Former.     Maar  man. bos  kunstigt 
1  i  det   andet  Levoaar   prssenteres    os   med 
indetegn   paa    den    kroniake    Rakit,    spurger 
en,    saa  vil  man  nnsten  altid   faa   hure,   at 
!  Alder  bar  vtsret  Obstroktion  tUstede. 
ngen  af  den  babitnelle  Obstroktion  ere  Aff>> 
ilken  Slags  de  end  bere,  knn  af  forbigaaende 
gribe  til  dem    ved    alle    de   af  Koprostaaen 
niftelde,  der  b?or  det  alene  kommer  an  pu 
aagen,  de  stagnerende  Feces.     Ved  saadanae 
n  otte  forbaoses  over  St^rrelsen  af  de  Doser, 
Tarmkanal   beb0ver;    kraftige   Evacoantia, 
bringe  ofte    knn    rigelige    faste  Udlffmmelser 


T  i  Erindring,  et  du  teminelig  obaolet  Prepani, 
irrinn  s.  Biiiimiii  oatbartioi,  torn  ti^ei  kellere  end 
tzantis  af  Bfiru,   og  som  allerede  i  iiuadr«  Domt 


lis 

TO  Terapien  af  del  ombaadlede  Onde  er  det  f0r8t  og 
fremst  B0dveiidigt  at  ndfinde  Aarsagen,  og  det  bliver  derfor 
Bsrmest  at  have  Omsorg  for  en  i  alle  Hensender  rigtig  £r- 
osriDg.  Hvor  der  i  dette  Pankt  Intet  er  at  forbedre,  eiler 
hvor  trods  den  iDdf0rte  bensigtsmsssigere  Ernsering  Tilb0ie- 
filled  to  StolretardatioD  vedbliver,  da  anbefales  foniemmelig 
to  Midler,  som  efter  Forf.s  Erfaring  aldrig  svigte,  nemlig 
Koldtvaiidsklysterer  og  Tran.  Klystererne  anvendes  efter  On- 
dets  Grad  en  til  tre  Gange  om  Dagen  til  en  bestemt  Tid,  idet 
man  efterbaanden  formindsker  deres  Temperatar  noget;  de 
kraltige  peristaltiske  Bevspgelser,  bvortil  de  bringe  Tarmka- 
Balen,  optnede  senere  spontant  og  blive  til  regelmsessig  Funk- 
tion.  Tranen  foretrtekkes,  ogsaa  bos  godt  nserede  Dieb0m, 
Baar  ydre  Omstsendigbeder  ikke  lade  vente  den  konsekvente 
og  farel0se  Anbringelse  af  Klystererne;  endyidere  bos  knnstigt 
opf0dte  B0m,  der  bave  lidt  under  Mangel  paa  NsBring,  naar, 
trods  den  forbedrede  Emnringsmetode  ingen  ret  Trivsel  er 
tt  opnaa,  og  Udgangen  i  den  rakitiske  Emseringsforstyrrelse 
nedSikkerbed  er  at  yente.  Af  Tranen  giver  man  daglig  bedst 
to  Teskeer,  indtil  enten  Diarrboe  eller  frivillige  Udt0mmelser 
iflge.  Diarrboen  lader  man  spontant  gaa  over  og  vedbliver  med 
ea  Teske  daglig,  indtil  man  ganske  opb0rer.  Hos  sparsomt 
Bsrede  Flaskeb0rn  regnlerer  Tran  ikke  alene  Tarmfonktionerne, 
men  den  forbedrer  B0rnene8  Vegetation  og  forebygger  senere 
indtrttdende  Emseringsforstyrrelser.  De  meget  vaerdifnlde  Un- 
dersegelser  af  Dr.  0.  Nauman  (  Arcbiv  fttr  Heilknnde  1865)*) 
ksfe  meget  bidraget  til  Oplysning  om  Levertranens  Virksombed 
og  videnskabeligt  begmndet,  bvad  Praxis  allerede  lienge  bavde 
maattet  fomdssstte,  at  vi  med  Tranen  ikke  alene  forordne  et 
blot  og  bart  Fedt. 


Angaaende  det  i  foranstaaende  Opsats  ombandlede  Onde 
fiodes  ogsaa  en  Meddelelse  af  Prof.  Jaccbi  i  Tbe  American 
Jonm.  of  Obatetrics  etc.  Mai  1869,  optaget  i  Uddrag  i  Jonrnal 
^  Kinderkrankb.  1869  7de  og  8de  Hefte.  —  Denne  Forfatter 
henholder  sig  i  det  Ysesentlige  til  og  bestyrker,  bvad  der  oven- 

—  1  Teskeftild  om  Dagen  —  virker  sikrere  end  de  andre-  (PraB- 
parotet  var  ogsaa  officinelt  i  Pb.  Dan.  177/2  under  Navn  af  Syrup. 
Spinse  cervine  eller  Syrup,  domesticus  og  brugtes  mest  til  at  give 
Kyf0dte  til  Aff0ring  af  Mekonium.  Den  tillavedes  ved  Kogning 
af  S  Dele  af  den  friske  Saft  af  den  nsevnte  Buskvsezts  Baer  med 
2  Dele  Sukker.  Ref.) 
*)  Se  Norsk  Magazin  for  LsBgevidenakaben  1868,  Pag.  1088. 

N.  M.  t  Legev.  XXIV  B.  2  H.  8 
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t  om  Sygdommens  ^tiologi  og  dens  Behandling, 
n   dens  Forhold   til   tidlig  Rakit,   men   gj0T   mti 

de  i  Nferiogens  Beskaffenhed  liggende  Aarsags- 
terksom  paa,    at  den  for   rigelige    eller   for   fast*  i 
af  Kaseinet  ikke  alene  beh^ver    at   ligge    i   selve  ! 
:affentaed,  men  ogsaa  deri,  at  Diebarnets  MaTesekrtC  ' 
>miegen  Syre  for    en   normal  Fordpielse,    hTOrred 
a  foregaar  for  rask  og  i  for    faste  Elmaper,   pat  | 
jn  Pepsinen  eller  i  Fordtfiehens  videre  Forbib  dft  | 
Iringer  i  Tarmtraktns  knnne  indvirke.     Disse  bat 
Maaser  tiistoppe  Tannrsret  og  blive  paa  Omnd  »S 
vanskeligt   fremadbevngede    og   ndt^mte.      £r  en 
ig  forhaanden,  saa  b0r  man  yed  Bebandlingen  as- 
da:  Magnesia  (det  kalcinerede  eller  kulsnre  Salt), 
t  Natron,  knlenrKalk.     Natron  bicarbonicnm  synei 
mest  passende  Titastning  til  den  knnsdge  Nniiag, 
ler  bver  Gang  tages    nogte    faa  Gran,    paa  Gmtd 
tte  Op]0aelighed  og  bebageligt  aftifrende  VirkniDg. 
,  betinget  ved  Maveayre,  er  kalsnr  Kalk,  Ted  Foi> 
Imod  er  Magnesia  eller  Natron  at  foretnakka. 
aden  de  f«r  ntenite  Aarsager  gj0r  Jacob*  ogna 
paa  en  anden  OmstEendi^ed,    aom  kaa  bidrage  til 
lere  Tannfnnktion   bos  Nyf^dte,    nemlig  Tarmenn 
:0rre  Lengde  og  deres  Forhold  til  Beakkenet 
mens  Lnngde    hos    et  Foster   paa   otte   Haaneder  | 

aaa   stor   som  Legemeta,   medens   Foiiioldet  er  < 
i  den  Voxne;   Eolon  er  3J  Gange  L^emsUangdet  , 
laret  Foster,  medena  den  hoa  Toxne  forholder  aig  : 
Uedens  Colon  ascendena  og  transversnin  er  meget 
itns  og  den  Nyf^dte,  er  derimod  Colon  descesdau 
'e,  og  det  er  dena  Leengde,  som  betinget  den  hele 
em  Fostretg  og  det  ndviklede  Menneskea  Tyktarm. 
itraktns  kan  langsomt  voxer  i  det  tidligere  Foetal- 
Vaxten   me  get   bnrtigt   henimod   Fnldbaarenfaeda- 
ter  Fsdselen  bliver  den  igjen  noget  langsommere. 
sidste  Perioder  af  UterinliTet  Bekkenet  knn  voxer 
I  finder  den  lange  Colon  descendena  med  Fleinnt 

Rektnm  ingen   bekvem  Tlads  i  Bfekkenbnlhedeo ; 

i  det  forholdsTis  snevre  Abdomen  ovenfra  ved 
iver  gj0r  den  ofle  et  stoit  Antal  Eromninger  iste- 
ne  i  Flesnra  sigmoidea.  Den  Tirkelige  8  Boom- 
Lektnm  ligger  ofte  i  Middellinien  eller  i  den 
og   det   er   derfor   bragt  i  Forslag   at    danne   en 

boa  B0m  i  b0ire  istedetfor  i  venstre  Side.  1 
Tielde  maa  Tarmens  Folder  og  Enunninger  iser  af 
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Colon  descendens  hyppig  danne  en  8t0rre  eller  mindie  llin- 
dring  for  Stolndt0nimel8en. 

Jaedbi  beskriver  derpaa  to  Tilf<elde,  som  yderligere  be- 
grnnde  denne  Anskuelse.  I  det  ene  kbnde  et  nyf0dt  Barn  i 
18—20  Timer  Ikke  Qdt0mme  Mekoniam,  hvorefter  der  ind- 
traadte  Brsekninger,  og  ovenfor  den  i  Rektnm  indf0rte  Finger 
bHe  man  en  Pocbe.  Hyerken  Indf0relse  af  Sonde  eller  kolde 
Taodklyaterer  eller  Indpnmpen  af  Lnft  f0rte  til  noget  Resnltat, 
og  paa  den  tredie  Dag  gjordes  paa  den  venstre  Side  Littre^s 
Operation.  Man  fandt  Tarmsffikken  fyldt  med  Mekoninm,  og 
paa  den  5te  Dag  efter  Operationen  d0de  Pationten  af  Peritonit. 
nDders0gelseii  viste  nn,  at  ovenfor  Pocben  var  Kolon  dreiet 
tre  Gange  om  sig  selv,  og  at  de  tre  Kromninger  dmkkede  bin- 
inden  saaledes,  at  den  indenfor  liggende  nedre  var  en  og  en 
halv  Tomme  kengere  end  den  0vre,  og  at  Ansamlingen  af  Me- 
koniimi  befandt  sig  i  den  0ver8te,  medens  den  anden  knn 
indeboldt  meget  lidet,  og  den  tredie  knn  Slim.  Colon  ascen- 
dens  var  af  normal  Lsngde,  Colon  transversam  rakte  diagonalt 
i  oesten  lige  Linie  fra  det  b0ire  Hypogastriam  til  venstre 
Spina  ilei  anterior  saperior  og  dannede  en  spids  Yinkel  med 
to  0ver8te  Knrvatar.  Dette  Tilf»lde  betragter  Jaeobi  som 
ea  kemmet  Udvikling,  da  Colon  descendens,  abnormt  lang  i 
Torkold  til  ascendena  og  transversam,  svarede  til  fjerde  eller 
femte  Maaned  i  Foetallivet. 

I  et  andet  Tilfelde,  som  fremb0d  ganske  de  samme  Symp- 
loaer,  bavde  Indf0rel8en  af  Bongier  ingen  anden  Yirkning,  end 
at  d»  blev  iidt0mt  nogle  Draaber  Blod.  AUerede  sknlde  en 
artifieiel  Anns  dannes,  da  paa  tredie  Dag  ved  fortsatte  kolde 
Yandklysterer  adt0mtes  en  rigelig  Mwngde  Mekoniam,  hvorved 
Bamet  blev  reddet.  Jaeobi  mener,  at  mange  Tilfttlde  af  saa- 
kaldt  imperforeret  Kolon  b0re  til  denne  Klusse. 

Det  er  natnrligt  at  antage,  at  bos  Nyf0dte,  der  bave  en 
abaonnt  lang  Kolon  paa  Ortind  af  bemmet  Udvikling,  let  maa 
^anne  ndvikle  sig  en  treg  Stolgang;  ved  den  store  Slimbinde- 
overflade,  som  Feces  bave  at  passere,  maa  let  opstaa  en  for- 
0get  Resorption  af  YsBdske;  Diagnosen  heraf  vilde  vsre  van- 
skelig  at  stUle  aden  per  exdusionem.  Hensigtsmiessig  Di»t 
og  li^ektioner  vilde  vere  det  eneste  Middel  til  at  rette  paa 
Oudet,  indUl  Udviklingen  senere  faar  ndjevne  Misforboldet. 

(8ch0kberg,) 


8* 
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Om  Aarsagerne  tii  de  cerebrate  Symptomer,   som   under- 
tiden  optrade  ved  Pneumoni  hos  Barn. 

Af  Prof.  Steiner  i  Prag.     (Jahrb.  f.  Kioderheilk.   1869,   4  II.) 


Det  er  en  bekjendt  Sag,  at  den  idiopatiske  krnp^s-lobiere 
PEeoiDOHi  i  BarneDlderen  ikke  sjelden  optr»der  under  heftige  , 
Ujernesymptomer,  at  under  saadanne  OmstEendigheder  S;g- 
domsbilledet  meget  mere  ligner  en  Meningit  end  en  LaDge*  i 
bettendehe,  og  at  knn  en  n^iagtig  fysikalsk  Undera0gelse  af  I 
Lnngerne  kan  forebygge  en  diagnostisk  YildfareUe.  —  Allerede  i 
Rilliet  og  Barthee  bave  ander  en  rigtig  Vnrderen  af  detM  ' 
Ftenomen  tiltagt  den  ombandlede  Form  af  Pneumoni  Nstd  >{  '- 
^BjeTnepDPDmoni",  ligesom  de  ogsaa  efter  CerebraUymptotneniM  | 
Karakter  bave  opatillet  en  eklamptiak  og   en   meningeal  Form.  < 

Forf.  finder  ingen  tirund  til  at  forkaste  denne  BemevDelse, 
aaa  ulogiak  den  ved  f0rste  0iekaBt  synes,  og  ban  finder  ikke  ' 
nogen  bedre  at  eratatte  den  med.  Ovennffivnte  Forfattere  Din- 
handle  denne  Sygdomsform  aelvstiendigt  i  en  egen  Paragra^  i 
idet  de  anf0re,  at  dens  Hyppigbed,  deng  bedrageriske  Tdre, 
de  fahke  Diagnoser,  aom  endog  meget  0vede  Praktikere  stille, 
retfierdiggj0r  en  apeciel  Beakrivelse,  en  Opfatning,  som  Prof. 
S.  if0lge  ain  egen  Erfaring  i  alle  Henseender  tiltrsder. 

Saa  bekjendt  nn  dette  Fienomen  ogsaa  er,  aaa  bar  man 
dog  mindre  beskjteftiget  aig  med  at  adfinde  alle  de  Aaraager, 
Ted  hvilke  disse  cerebrale  Symplomer  betinges.  Forf.  foratfger 
i  nsTvferende  lille  Afbandling  at  l0Be  denne  Opgave  og  ril 
derbOB  navnlig  fteste  Opmarkaomheden  ved  et  hidtil  mindre 
paaagtet  tetiologlsk  Moment,  bvorpaa  ban  ved  flere  Tilfnlde, 
som  kom  nnder  hanB  lagttagelBO,  er  bleven  oprnterkgom. 

Stille  vi  OS  for  0ie  de  patologiake  Proceaser,  som  finde 
Sted  ved  en  kmpea  Pneamoni  i  Almindelighed  og  i  Bame- 
atderen  i  Seerdelesbed,  saa  frembyde  Big  flere  Momenter,  son 
ere  akikkede  til  at  opvtekke  og  nnderhotde  en  forpget  eller 
forandret  Virkaomhed  i  det  centrale  Nervesysteras  Fnnktioner. 

1.  For  det  Fsrste  er  der  allerede  i  Almindelighed  en 
forherskende  Disposition  i  Barnets  Hjeme  til  at  tage  sympatiik 
Andel  i  Betiendelsesprocesser  i  andre  Organer,  og  det  saameget 
lettere  og  mere  intens,  jo  yngre  Bamet  er,  Ved  Siden  af 
denne  almindelige  Disposition  maa  vi  endnn  antage  en  specie), 
som  vi  vistnok  ikke  ere  istand  til  neermere  at  definere.  MIAtb 
Lffiger  kalde  det  den  nervflsc  Diapogition,  som  enten  cr  egen 
for   viase  B0rn    eller   endog   for   bele  Familier,    og    aom   kan 
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aires  igjenneiD  Generationer.  Om  end  nu  enkelte  B0rnel8eger 
i  deBBe  saakaldte  nerT08e  Disposition  se  den  eneste  Aarsag 
til  Hjernefsenomenerne  i  den  her  omhandlede  Sygd^m,  saa  maa 
dog  dette  Moment  rettelig  betragtes  knn  som  en  enkelt  Faktor, 
der  alene  i  Samvirken  med  andre  faar  sin  falde  Betydning. 

2.  En  anden  og  maaske  den  vigtigste  Aarsag  til  Hjerne- 
symptomernes  Fremtraeden  er  den  enormt  for0gede  Egenvarme 
—  den  store*  Feberhede  og  den  derved  betingede  Hypersemi 
af  ^emen.  Yi  kjende  ved  Siden  af  de  akute  Exantemer, 
naTnUg  Skarlatina,  ingen  anden  B0mesygdom,  i  h?ilken  Had- 
temperatoren  og  Pnlsfrekventsen  naar  en  saadan  H0ide  som  i 
den  knip0se  Pneamoni,  og  man  kan  endog  ved  tviylsom  Dia- 
gnose, navnlig  i  Begyndelsen  afSygdommen,  som  nogle  Antorer 
antage,  benytte  disse  stssrkt  fremtrsedende  Febersymptomer 
som  et  Ysrdifnldt  Tegn  paa,  at  en  Pneamoni  kan  vsere  tilstede. 
Det  maa  ansees  utTivlsomt,  at  denne  betydelige  Temperatnr- 
forfa0ie]se  af  Blodet  maa  virke  meget  stserkt  paa  Barnet^  alle- 
rede  i  sig  selv  meget  incitable  Hjeme. 

Den  store  Uro,  D0sigheden  og  navnlig  Konvnisionerne  i 
Begyndelsen  af  den  knip0se  Pneamoni  bos  yngre  B0rn  synes 
fortrinsvis  heri  at  have  sin  Grand,  og  det  saa  meget  merC) 
som  de  nsevnte  Tegn  paa  Hjerneirritation  i  Regelen  oph0re 
eller  endog  ganske  forsvinde  paa  samme  Tid,  som  Egenvarmen 
synker,  gaar  ned  fra  40<>  C.  til  39,  38  eller  37^  C. 

Disse  Hjernetilfselde  ville  ndvikle  sig  saa  meget  lettere  og 
hefUgere  i  de  TilfsBlde,  hvor  Baraets  Hjerne  allerede  f0r 
Longebetsendelsens  Optrseden  befinder  sig  i  en  abnorm  Tilstand, 
laasom  i  Dentitionsperioden  eller  ved  samtidig  tilstedevserende 
kronisk  Hydrocefalas.  Naar  BiUiet  og  Barih&s  paastaa,  at 
den  konvnlsiviske  Form  af  Hjernepneamonien  fortrinsvis  an- 
griber  smaa  B0rn  og  isser  dem,  som  lide  af  Dentitionsbesvser- 
ligheder,  saa  er  dette  egentlig  kan  Udtryk  for  den  samme 
Tanke:  knn  maa  man  ikke  tro,  at  denne  Pneamoni  med  Eon- 
vnlsioner  aldrig  forekommer  bos  seldre  B0rn. 

3.  En  tredie  Grand  til  Optrseden  af  cerebrale  Symptomer 
)  Begyndelsen  og  Forl0bet  af  en  krap0s  Pneamoni  ligger  i  den 
af  Girkolationsforstyrrelsen  i  Langerne  frembragte  Hypersemi 
i  Hjernen  og  Meningerne ;  det  er  tilstrsekkeligt  bekjendt,  at 
Girkniationsforstyrrelser  i  Lnngerae  have  Indflydelse  paa  Blod« 
omlKbet  ogsaa  i  andre  Organer.  Saaledes  se  vi  i  Begyndelsen 
>f  en  Pneamoni  ikke  sjelden  et  diffast,  skarlatinalignende  Ery- 
tem  at  optraede  paa  store  Flader  af  Haden,  hvilket  ikke  bar 
anden  Betydning  end  en  vikarierende  Hyperaemi;  vi  finde  jo 
ogsaa  andertiden  Albamen  i  Urinen  og  knnne  som  Grand  til 
<iette  FflBnomen  i  visse  Tilfaelde  neppe  paavise  noget  andet  end 
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rsag  frembragt  Hyperemi  i  Nfrerne.  Ha 
ivi  overvnrdere  Betydaingen  af  denne  re 
elsen  fremkaldte  Hypernmi,  aaaledes  som 
late  g)ort,  hvia  man  vilde  biiDge  Hjemft 
g  alene  paa  dens  Regoing,  thi  del  vildi 
flare,  hvorledeB  der  af  en  saa  begrsndie 
gens  Kredsl^b  som  t.  Ex.  finder  Sted 
dsen,  knnde  opstaa  en  Baa  nforboldsmassij 
)e  i  Hjernen. 
idnn  lidet  befcjendt  Aanag  til  HjernepBe» 
i'orf.  fremdeles  en  samtidig  tilstedevBreodi 
idvendige  0re  med  Tilbeielighed  til  Sagpn 
1   fandt   ved    en    sturre  Rcekke  Tilfaalde  i 

Da  ban  i  1863  ander  et  Opbold  i  Basi 
om  Pnenmoni  i  Bernealderen  med  den  nyli) 
heisen,  fremsatte  denne  blandt  Andet  ogsu 
m   ban    ikke    ved  Krnp   i  Fnenmoni   oftei 

pnralent  Otitis  externa,  og  ban  demoDstre 
',  bvor  der  fandtes  betydelig  Destmktion  ai 
!.  Siden  Forf.  blev  opmsrksom  herpaa  hae 
t  16  Tilfelde,  i  hrilke  Poeamoni  1  Spidsei 
n  optraadte  med  denne  Komplikation.  Dt 
aide  traf  B0rn  i  Alderen  mellem  5  o. 
a  bavde  tidligere  lidt  af  0reafi'ektian ; 
e  Tegn  paa  Skrofnloae  vtaret  tilstede  ellei 
iden,  tvertimod,  B^rnene  vare  alle  af  goij 
gt  byggede  og  godt  nerede. 
Ifffilde  var  0  re  bete  nd  else  n  10  Gange  ensidigi 
i  Sider;  iblandt  de  ferste  var  det  h0ire  0ra 

end  det  venstre.  Som  et  intereBsant  Fn- 
n  bemEerkes,    at   ogaaa   h0ire  Lnnge    megel; 

for  Pneamoni  i  Spidsen  end  den  venstre. 
ommens  Forl0b  iagttagne  Hjemefeaomener, 
de,  saa  dog  for  den  st^rBte  Del  maa  a: 
i  af  en  Otitis  interna,  frerogaar  af  den  i 
orte  lagltagelse,  at  med  Indtradelse  af  0rs- 
nptomeme  med  et  Slag  ligesom  borttryllede, 
isT  knnnet  Ttere  et  tilfceldigt  Sammentraf. 
jmeme  self  angaar,  saa  svarede  de  ikke  tit, 
len  til  den  af  Rilliet  og  Barihai  opstillede 
fomat^a-deHrerende  Form  af  Cerebralpnea- 
g,  Somnolena  afvexlende  med  stor  Uro, 
.  Bteerk  Hovedpine,  forstyrret  eller  ganske 
d    dannede    de    hoTedaageligate    Syroptomer 

med   Bt^ire   eller   mindre  Heftigbed  iodtil 
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OtorrhoeDS  Inddtnedelse.  I  de  fleste  Tiltelde  forl0b  Otiten 
hirtigt  og  let»  men  nogle  Oange  gik  den  over  i  en  kronisk 
Form,  og  i  3  Tilfselde  Tar  Otorrhoe  og  Tangh0righed  endog 
tiJstede  to  Aar  efter;  i  1  Tilf»lde  f0rte  Otorrhoen  til  Karies  i 
lindingbenet.  8p0rge8  no,  hyorledes  denne  0reaffektion  for* 
bolder  sig  til  den  krap0se  Pnenmoni,  saa  tror  Forf.,  at  begge 
Sygdomme  kun  ere  Eoeffekter  af  den  samme  Aarsag,  nemlig 
en  Forkj0lel8e,  og  ?ed  ikke  at  anf0re  nogen  anden  tilfreds* 
stillende  Forklaring,  saameget  mere  som  i  alle  de  iagttagne 
Tilfaalde  netop  dette  stiologiske  Moment  med  Sikkerhed  knnde 
paavises. 

5.  Yed  Siden  af  og  aammen  med  de  hidtil  anf0rte  Aar- 
sager  Til  yed  mere  ndbredt  Hepatisation  ogsaa  en  mangelfold 
Qzydation  af  Blodet  komme  i  Betragtning,  saa  at  Qjemesymp- 
tomeme  idetmindste  for  en  Del  faa  Betydningen  af  en  toxisk 
Indnrkning  paa  Gentralnenresystemet.  Under  saadanne  Om- 
stondigheder  se  tI,  at  den  cerebrale  Forstyrrelse  i  Regelen 
f0r8t  grinder  ved  den  indtnedende  Resolntion  af  Fnenmonien 
og  Longens  gjenoprettede  Permeabilitet.  Cyanose  af  Slimbin- 
deme  saavelsom  i  Ansigtet  er  her  oftest  tilstede. 

6.  I  en  Rskke  af  Tilfelde  bos  B0m  i  de  f0r8te  3  Leve- 
aar  troede  Forf.  at  maatte  forklare  Hjemesymptomemey  iser 
d€  af  og  til  optrsedende  Konvnlsioner,  som  reflekterede.  At 
de  paa  Beflexens  Yei  opstaaede  Konvnlsioner  i  B0rnealderen 
spille  en  Yigtig  Rolle  og  paa  Gmnd  af  den  barnlige  Hjemes 
Hodtagelighed  for  deslige  Indtryk  yderst  let  opstaa  i  denne 
Aldersperiode,  er  en  lagttagelse,  som  n»8ten  dagligdags  kan 
gj0res;  der  beb0Ye8  ofte  knn  ganske  ringe  Irritation  af  de 
sensible  Nervetraade  i  et  Organ  for  paa  reflektorisk  Yei  at 
fremkalde  partielle  eller  nniverselle  Konvnlsioner.  Blive  de 
sensible  Traade  af  Yagns  irriterede  ved  Hyper»mien  eller  Ex- 
sodationen  i  Lnngen,  hvilket  vel  altid  i  nogen  Grad  vil  finde 
Sted,  saa  er  det  ikke  at  nndres  over,  om  Konvnlsioner,  som 
F0lge  af  en  Overf0relse  af  denne  Irritation  paa  de  motoriske 
Fibre,  opetaa  og  gjentage  sig  i  Begjmdelsen  eller  det  videre 
Forl0b  af  en  Pneamoni. 

7.  £ndelig  knnne  de  cerebrale  Symp|;omer  vere  Udtryk 
for  en  samtidigt  tilstedevserende  Meningit.  At  den  kmp0se 
Pneumoni  komplicerer  sig  med  Meningit,  er  et  allerede  af 
mange  lagttagere  paavist  Faktnm,  og  Forf.  bar  flere  Gange 
liavt  Anledning  til  ved  Sektioner  at  konstatere  den  samtidige 
Forekomst  af  begge  Sygdomme.  Han  vil  dog  i  Henhold  til 
flere  bnndrede  iagttagne  TUf»lde  af  idiopatisk  kmp0s  Pneu- 
moni i  Bamealderen  opstille  det  som  en  Kegel,  at  denne 
Komplikation  ikke  finder  Sted,  men  kan  henb0r6r  til  de  sjeld- 


120 

estiltelde.  Allerede  den  Kjeodggjenitng,  at  de 
ilde  af  saakaldt  Cerebralpnemnoiii  trods  it 
fte  i  b0i  Qrad  fornroligeDde  InidalBymptomer, 
iBtig  Tending,  og  at  endvidere  bale  S;gdon>> 
er  en  relativ  kort,  gjennemsnitlig  knn  10 — 12 
6,  taler  for  denne  Antagelse.  Forf.  gjtfr  Iwr 
larksom  paa,  at  han  ban  bar  den  idiopatiik 
}ni  for  0ie,  og  at  alle  saakaldte  dyskrasiske 
iledes  Bom  de  optnede  i  For]0bet  af  pyemiske 
aknte  Esantemer,  navnlig  Tarioln  og  Skarlatisa, 
I  ndelokkes.  Under  de  BidBtnevnte  Indflydeleer 
id  Siden  af  Pnenmonien  ogsaa  Heningit  at  nd* 
saa  Henseende  kan  ezempelTlB  anf«res  Sektions- 
iiDiBke  Nffgdte  og  Diebvrn,  boa  bTilke  denne 
ke  er  noget  Ussdvanligt.     Meningiten  var  i  de   , 

byiike  den  ledBagede  den  primiere  kmpffse 
le  pnmlent  og  medferte  altid  D0den.  HCeniii-  , 
ende  Live  i  disse  Tilfa-lde  ikke  altid  diagnosti- 
nder  aio  Forklariiig  deri,  at  de  karakteristiske 
igiten,  nemlig  den  nregelmuBsige,  retarderede 
?lmiessige  Respiration,  det  indtrnkne  TJnderliv, 
Kontraktnrerne  ogLamheden  andeitiden  man^e 
3te  Ueningit  hos  smaa  Bffm,  bvorimod  der  for- 
Sopor  niesten  ikke  er  noget  andet  Tegn  pi>, 
.ngrebet. 

le  epidemiske  Indflydelaer  Bynes  den  primere  j 
)ni  at  forekomme  samtidig  med  pnnilent  eller 
,  idetmindste  mencr  Forf.  af  nogle  af  Dr.  H. 
(  Dr.  A.  Heller  (i  Dentsches  Archiv  tllr  kli-  ; 
V  Bind  1869)  meddeite  SygehiBtorier  at  maalte 
i  Maade;  diase  lagttagelaer  knnne  ialfald  ikke 
evis  for,  at  de  cerebrate  Symptomer  ved  den 
ralpneumoni  ere  Ffflge  af  en  Eamtidig  tilalede' 
[it. 

laledcs  i  de  opftfrte  7  Pnnkter  en  Rcekke  af 
dela  enkelt  bver  for  Big,  dels  i  Sanmenbcng 
aane  den  kmptfse  Pnenmoni  hos  B0m  Prcget 
^ktion  og  let  lede  til  Foil  i  Diagnosen.  Dia- 
geiser  finde  her  ofte  Sted,  og  for  at  nodga* 
der  Forf.  med  den  Overbevianing,  aom  egen 
ivet  ham,  indtnengende,  at  man  boa  etbrert 
r  sygt  under  Hjernefffinomener  og  stterk  Feber 

39,5—400  c.,  Pols  160—170)  aldrig  ond- 
anderaffge  Lnngen  nuiagtigt;  ofte  nok  vil  det 
an  den  3den,  3d)e  eller  Benest  den  dde  Dig 
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'vit  knone  paavise  Pnenmoni  i  en  eller  begge  Langespidser  eUer 
I  over  Limgehilns. 

Medens  aUerede  den  sikre  Opstillen  af  Diagnosen  gj0r  det 
JMdTefldigt  her  at  gaa  frem  med  Yanomhed,  saa  gjaBlder  dette 
jieadBiere  om  Prognosen,  da  if0lge  Erfaring  Gerebralpnenroonien 
»ten  altid  ehder  i  Helbredelse,  medens  den  simple  eller  den 
inmlente  Meningit  fordetmeste,   den  tnberkal08e   altid  bar   en 
Melig  Udgang. 

(8ch0nberg.) 


*o  TilfaBlde  af  Keisersnit  paa  D^rde  med  Vedligeholdelse  af 

Fostrencs  Liv. 

|(Af  Dr.  PtngUfj  KOnigsstein  i  Tannns,  Monatschr.   for  Oebk. 

1869,  34  Bd.  4  H.) 


Keisersnit  paa  D0de  bar  fra  gammel  Tid  bevaret  sin  legale 

jPlads  nden  Modsigelse,  medens  i  den  nyere  og  nyeste  Tid  Ope- 

ntionens  Berettigelse  af  og  til  er  bleven  betvivlet  og  det  endog 

i  den  Ghrad,  at  Enkelte  ganske  have  yillet   bryde  Staven    over 

I  den.    Man  kan  8p0rge,  bvorledes  det  kan  ske,  at  Numa  Pom- 

Ipilias's  Lex  regia   efter  halvtredie   tnsinde  Aars  Forl0b    endnn 

idrages  firem  for  Lsegers  Domstol  og   d0mmes   som   nnyttig  og 

Operationen  endog  som  ntilladelig.    Man  skulde  antage,  at  der 

|1>landt  den    civiliserede  Del    af  Jordbefolkningen    nsesten    hver 

Bag  maatte   bydes  Anledning   til   at  gj0re  Sectio  C»sarea   in 

mortiia,    og   at  efter   saa   langt   et  Tidsrnm  Sp0rgsmaalet   om 

Operationens  Berettigelse  skulde  have  fondet  en  definitiv  L08- 

[mng.     Men  det  er  ikke  ubetinget  saa.     Mange  LaBger   af  Be- 

tydning  have  bestridt  dens  Gyldighed,    deriblandt   isser    af   de 

sidre  Hunier  (og  Saconibe)  og  i  nyere  l^id  blandt  Andre  Dr. 

Landsberg  (cfr.  Henhfs  Zeitschr.  f.  Staatsarzneiknnde,  fortsat 

af  Suibert  52  B.) 

Af  disse  Tvivlere  fremstilles  de  aaldre  Erfaringer  som  Fabler; 
Operationeme  fra  den  nyere  Tid,  ved  hvilke  levende  Fostre  ere 
bragte  til  Yerden,  betragtes  som  ikke  tilstrskkeligt  konstaterede 
eller  som  adf0rte  paa  6kind0de  M0dre;  derhos  s0ger  man  fra 
teoretisk  Side  at  bevise,   at  Fosteret  i  Moders  Liv   ikke   kan 


181 

DS  Dvd,  ftUennindiit  tiKBr  denne  foranledigH 
lorn,  men  et  eneste  Tilfetdo  af  Bedning  iS 
lok   til    at   otDstyrte    en   ssadan  Laresstning. 

ogsaa  flere  TiUielde,  i  hvilke  Operatiosen  af 
'  bleven  ndfert  paa  Skindyde,  Det  er  nn  let 
ider  Indflfdelse  af  saadanne  falske  Teorier  C^ 
ie  Gauge  forsflmmeB  eller  ndferet  for  sent,  hTor 

den  knnde  have  Tnret  reddet. 
ir   forevrigt    ikke    antentiske   Beretninger    om 

hvilke  levende  Fostre  ere  bragte  til  Verdea.  . 

bar  i  Casper's  Wochenschrift  i  1847   leverat 

og  kritisk  belyst  Sammenstilling  af  111  Til- 
iD  havde  aamlet  giden  1832,  da  HeytnamCt 
tbiodnng  lebloser  Scbwangeren"  ndkoUL  Af 
24  ndbragte  d«de,  3  d0de  atrax,  3  efter  ni^et 
rl0b,  og  knn  3  bleve  ilive. 
\i  Lange  og  Mtymann  fra  indevnrende  Aa^ 
i  B«rn,  som  havde  levet  nogen  Tid,  efter  at 
rden,  er  der  knn  et  sam  levede  i  2 — 3  Timer, 
I  d0de  strax  eller  efter  h^ist  en  Times  Foilfb. 
e  kommer  cndnn  et,  der  berettes  af  WeUiher 
onatscb.  f.  Oebk.  1855  5  B.,  og  Sresiau's  fn 
B.);  det  Bidste  Tilfielde  harde  i  flere  Hen- 
ned  det  ene  af  de  nedenfor  refererede  Til- 
k  en  39aarig  af  Hydrops  lidende  Person,  sod 
ngerskabsnge,  samme  0ieblik  sont  man  bragte 
alt  Leie  for  at  begynde  knnstig  Indledning  af 
Fosteret  bragtea  ad  ved  Eeisersnit  15  Hi- 
:renB  D«d;  det  Teiede  4  Pond  og  d»de  efUr 
rlflb.  Breslau  tilf^ier  den  Bemerkning,  at 
;  oveticiterede  Tidsskrift  (18  B.  Snpplementa- 
arte  i  Fnlda  opstillede  paa  107  TiUidde  af 
0de  gmndede  Paastand,  at  Eeisertnit  paa  D#de 
ig  nnyttigt,  og  at  aldrig  et  lerende  Bam  er 
,  kvor  Uoderens  virkelige  Bt)d  var  ndenfbr  al 
ndet  og  ikke  b0r  have  nogen  Indfiydelse  paa  eo 
)er  Laden  i  et  giret  Tilfelde. 
taler  0-  c.  24  B.  2  H.)  forskjelUge  paa  drcg- 
den  foretagne  Keisersnit,  af  bvilke  ban  dragtr 
,  5  Uinnter  efter  Uoderdyrets  D0d  er  deo 
for  Fosterets  Berarelse,  og  ban  formoder,  at 
ennesketB  Yedkomnende  maa  setteB  ved  15  til 
\t  Moderen  d0d  af  Blodsygdomme,  Kolera,  Tj- 
Sopper  08V.,   aaa  er  der   intet  Haab    om  Ted- 
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lifeholdelsa  af  Barnets  Liv,  fordi  Betingelserne  derfor  ikke 
Bed  en  Gang  ere  afskaarne,  men    efterhaanden   tilintetgjorte.^ 

Det  staar  imidlertid  fast,  at  Sp0rg8maalet  om  Tilb0rlig- 
iieden  af  en  tidsmessig  modificeret  Lex  regia  ikke  kan  vente 
sin  Afgj#relse  £ra  et  teoretisk  Standponkt,  men  kun  af  Erfa- 
ffingea,  og  som  et  T»gentligt  Bidrag  hertil  meddeles  nn  neden- 
staaeode  to  Tilfelde,  af  hyilke  imidlertid,  som  det  vil  sees,  knn 
det  f0r8te  egentlig  kan  komme  ind  under  den  i  Overskriften 
betegnode  Kategori,  men  i  ethvert  Fald  leverer  dette  et  paa 
en  Gang  antentisk  og  tillige  Tflerdifnldt  Bidrag  til  den  herhen- 
k^rende  Kasnistik: 

1.  Keisersnit  i  35te  Svangerskabsnge,  23  Minuter  efter 
D0den,  med  Yedligeholdelse  af  Barnets  LIy. 

Konen,  som  var  33  Aar  gammel,  i  fattige  Kaar,  beboede 
med  sin  Hand  en  ussel  Leilighed  mod  et  indelukket  Guards- 
mm,  hayde  f0dt  3  Gange  tilfom  regelmiessigt  og  befandt  sig  i 
isden  Halvdel  af  Qerde  Svangerskabsmaaned,  da  Dr.  P.  bley 
ka]dt  til  hende  Natten  mellem  23de  og  24de  April  1868  paa 
Gmnd  af  et  Anfald  af  ^iBrystkampe**.  Han  fandt  hende  sid- 
dende  paa  Kanten  af  Sengen,  med  stor  Aanden0d,  blegt  Ansigt, 
klorantemisk,  med  Yen0s  Farvning  af  Slimhindeme  og  Legemet 
bed»kket  med  Sved,  medens  de  bydropisk  st»rkt  opdrevne 
Undereztremiteter  hang  iskolde  ud  over  Sengen.  Angaaende 
Antecendetktier  erfor  ban,  at  Eonen  i  Isengere  Tid  havde  lidt 
af  Trangbrystigbed  og  EQertebanken,  at  det  derfor  allerede  i 
fiere  Maaneder  yar  falden  hende  yanskeligt  at  stige  op  af  en 
Trappe,  og  at  hnn  nn  i  otte  Dage  hayde  holdt  Sengen,  sand- 
synligyis  if0lge  en  Forkj0lelse  eller  en  betydeligere  Anstren- 
gelse,  hyorefter  der  yar  kommen  Frost  og  Hede,  heftig  Hoste 
Bed  Opspytning  af  Slim  ofte  ogsaa  af  Blod.  Brystets  fysikalske 
nBders0gel8e  gay  paa  den  forreste  saayelsom  paa  fleve  Steder 
af  bagre  Brystyseg  tympanitisk  Perkussionslyd  i  stor  Udstrek- 
oiag,  og  syarende  tU  denne  ingen  tydelig  Aandelyd  men  yel 
Bronkialaanden  blandet  med  Slimrallen.  Hjerteanslaget  yar 
formindsket,  afplattet.  Oyer  yenstre  Hjertehalydel,  isasr  sya- 
rende til  Aortas  Udspring,  b0rte  man  saayel  istedetfor  f0rste 
Hjertelyd  som  ogsaa  nd  oyer  denne  Tidsgrsendse,  Bliesebselglyd 
som  en  heftig  Snsen  og  Snrren,  men  ingen  Spor  af  en  Hjerte- 
tone.  Langsmed  h0ire  Stemalrand  yar  f0rste  saayelsom  anden 
Hjerietone  tydelig  om  end  lidet  udprsget  at  b0re.  Uagtet 
Q«sten  alle  Oyerkroppens  Mnskler  toge  Del  i  Respirations- 
akten,  yar  Brystets  bseyende  og  synkende  Beysegelser  under 
Aandedrsettet  meget  indskrsBnket;  yed  hyert  Aandedrset  fulgte 
mere  en  Forskydning  med  en  Fremadhyeelyning  af  Brystet. 
Pnlsen  yar  liden,  132.    Uterus  stod  oyer  Naylen  og  Beregningen 
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iTBngersk abets  Ende  var  at  vente  heniraod  Slvt- 
Underlivel  var  Bterkt  ndvidet.  UriQeD  viste 
!lig  M«Dgde  ^ggehvide.  Der  diagnosticeredes 
'gdom  (saodsynlig  loanfficieDts  af  Semilnnar- 
mfyBem,  Infiltration  i  Lnngerne,  begyndende 
rops,  og  Prognosen  maatte  aterlig  med  Hensjn 
Blige  ydre  Forholde  stilles  ngnnstigt.  Dr.  P. 
:  det  Sp0rgsmaal,  om  en  Partas  pmmatania 
levirke  eller  ikke,  men  den  Betragtning,  at 
ndt  Big  i  30te  til  32te  SvaDgerskabaoge,  van- 
i  at  redde  og  FoBteret  efter  al  Rimeligbed 
iinte  ham  ferst  til  at  preve  sin  TerapisB  Virk- 
den  strax  indledede  l«mmelig  energiske  Be- 
m  Patienten  saavidt,  at  han  efter  sex  Dages 
ngen  og  strax  tog  fat  paa  sine  hnslige  Ar< 
arkarbeide.  Han  saa  hende  nu  ikke  mere, 
e  Mai  atter  blev  kaldt  til  hende.  Han  fandt 
liske  Feenomener  og  Dyspnoen  betydeligt  vare 
Anaaarka  over  hele  Legemet;  iBsr  var  Un- 
rextremiteterne  betydeligt  opdrevne,  over  hele 
I  var  der  ved  Aaskoltationen  ikke  Spor  af 
j;  over  forreste  h0ire  Brysthalvdel  var  Per- 
it,  og  her  hftrtes  BronkialreBpiration  blandet 
Hjertednrapningen  var  forflget  i  Udbredning, 
eget  mat,  de  ausknltatoriske  Fenomener  fn 
som  ovenfor  beskrevet,  Palsen  tiden,  130; 
len  i  Urinen  var  tiltsget.     Urinen  afsondredes 

OmsUendigheder  syntes  der  at  vKre  lidet  Haab 
(Bide  ovcrteve  Svangerskabet  og  Barselsengen, 
3  til  sin  Skjnbne,  medens  paa  den  andeoSide 
else  syntes  grandet,  at  Fosteret  var  lidet  ad- 
ind  af  det  gnnstige  Regaltat  af   den    foregaa- 

gjentogea  Bammo  paany,  og  der  syntes  virke- 
!  indtrfede  Bedring,  men  Nat  til  den  asde  Mai 
;anden  uden  nogeS  bestemt  Poranledning,  og 
^nbelig,  at  der  ikke  syntes  Dr.  P.  at  vere 
d  Frembringelse  af  fortidlig  Fffdsel,  og  ban 
boende  Kollega  (Dr.  Kohler)  til  sin  Bistand. 
e  var  ankommen,  og  Bom  de  jnst  belavede  ig 
;givu  sig  til   den  Syge,   ankom    der  ct  lib  d, 

Konen  laa  dflende.  Begge  brgav  sig  id 
r  at  have  forsynet  sig  med  nedvendige  n- 
it  foretage  Sectio  Cfesarea  og  erfor  ved  in 
len  var  d0d,  nmiddelbart  f^r  de  traadte  in    i 
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Terelset,  og  at  D0den  var  indtraadt  pladselig,  idet  hnn  blev 
bragt  paa  Bsekkenet.  Efter  at  de  nu  begge  havde  anstillet 
n0iagtig  nnder80gel8e  for  at  forvisse  sig  om,  at  Konen  yar 
Tirkelig  d0d,  skred  Dr.  P.  til  Operationen. 

Han  gjorde  f0r8t  ire  til  fire  Indsnit  i  den  hvide  Linie 
som  knn  tnengte  igjennem  Haden,  gav  derved  de  Omstaaende 
Aaledning  til  at  oyerbeyise  sig  om,  at  yirkelig  D0d  yar 
indtraadt,  idet  Indsnittene  ikke  fremkaldte  den  mindste 
Mnskelbeyegelse,  intet  lyst  Blod  randt  frem  af  Saaret  etc.; 
efter  en  Pause  gjorde  ban  Indsnittene  dybere,  forenede  dem 
derpaa  alle  i  et  og  trsengte  nn  afsatsyis  og  ofte  panserende  i 
Dybden  og  gjennemskar  tilsidst  Peritonenm.  Der  fi0d  en  stor 
Masngde  Serum  nd  af  Saaret,  og  nn  gjordes  et  Snit  igjennem 
Uterinyffiggen  ligetil  Fragtbindeme,  Saaret  i  Uterus  udyidedes 
paa  to  indf0rte  Fingre,  og  Fosteret  extraheredes,  hyorefter  Dr. 
P.  strax  nnder80gte  Naylesnoren  og  f0lte  sig  glsedelig  over- 
rasket  ved  at  konstatere,  at  der  her  viste  sig  tydelig  og  kraf- 
tig  Puis  i  samme.  Jordemoderen  underbandt  den  strax,  og 
i  samme  0ieblik  snappede  Barnet  efter  Luft,  bvorefter  det 
bragtes  i  et  yarmt  Bad,  og  der  gjordes  Oplivningsfors0g,  som 
fortsattes  saa  IsBnge,  indti)  Aandedrsettet  bley  kraftigt  og  kom 
i  god  Gang;  Barnet  oyergaves  til  en  Amme,  som  bayde  f0dt 
for  14  Dage  siden. 

Det  yar  lidet,  veiede  5  Pund  2  Lod  og  var  ikke  alene 
ikke  hjdropisk  elier  ansemisk,  men  bayde  endog  temmelig  fast, 
stram  Muskulatur  og  greb  ret  graadig  til  Brystet.  Det  yar 
den  24de  Marts  1869,  da  Dr.  P.  nedskrey  denne  Beretning, 
10  Maaneder  gammelt  og  i  godt  Hnld,  og  der  yar  Intet  til 
Hinder  for  fremdeles  at  spaa  det  god  Trivsel. 

Sp0rge8  der  nu  om  den  Tid,  som  bengik  fra  Moderens 
l)0d,  og  til  Barnet  bragtes  til  Yerden,  saa  lader  denne  sig  yist« 
Dok  ikke  ganske  n0iagtigen  bestemme,  men  udgjorde  cirka  23  Mi- 
nater,  i  ethyert  Fald  ikke  under  20  og  ikke  oyer  30  Minuter. 

Ligesaalidt  som  umiddelbart  f0r  saaledes  yar  der  heller 
ikke  under  eller  efter  Operationen  det  mindste  Symptom,  som 
kmde  tyde  paa,  at  Operationen  foretoges  paa  en  skind0d  Per- 
son og  ikke  paa  et  Lig. 

IL  Keisersnit  paa  en  af  Qjerneapoplexi  d0d  Eone.  Ex* 
traklion  af  et  levende  Foster  omtrent  16  Minuter  efter  Mode- 
rens D0d. 

7de  Oktober  1862  bley  Dr.  P.  kaldt  til  en  44  Aar  gam- 
mel  Kone  af  syagelig  Konstitution  og  yderst  afmagret,  3die 
Gang  syanger.  De  to  f0rste  Gauge  havde  hnn  f0dt  og  overstaaet 
Barselsengen  regQlmaessigt,  men  efter  den  sidste  havde  bun 
jevnlig  lidt   af  Hjertebanken    og  Aandedrsetsbesyserligbeder   og 
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iser  de  sidste  1^  Aar  ofte  om  Natten  havt  Anfald  af  Dyspnoe, 
Angst,  Hjertebanken.  Han  klagede  nn  over  de  samme  F»do- 
mener,  Pnlsen  var  liden,  men  rolig,  Uterns  rakte  til  Kavlen, 
og  efter  Tidsregningen  formodede  hnn,  at  Nedkomsten  Yilde 
finde  Sted  om  fern  til  sex  Uger.  Yed  den  samme  Aften  an- 
stillede  Under80ge]se  fandtes  Hovedet  forliggende,  Modermnnden 
h0itsaaende,  den  indvendige  Modermnnd  lakket,  Fosterbeys* 
gelser  f0ltes  tydeligt  af  den  paa  Underliyet  lagte  Haand.  Der 
indtraadte  om  Natten  S0Yn  med  6teTtor06t  Aandedrset,  og  Kl. 
2  om  Morgenen  laa  hun  i  Agone.  Da  Dr.  P.  havde  gjort 
opmserksom  paa,  at  Keisersnit  efter  D0den  maligens  konde 
bliye  at  foretage,  sendte  den  tilstedeyeerende  Jordemoder  Bud 
efter  ham;  ban  indfandt  sig  endnn  f0rendD0den  yar  indtraadt; 
og  efterat  ethyert  Spor  af  Liysyirksomheden  yar  oph0rt,  og 
efter  ban  bayde  skaffet  sig  Foryisning  om,  at  yirkelig  D0d  yar 
indtraadt  og  ligeledes  overbeyist  de  omstaaende  Personer  derom, 
skred  ban  til  Keisersnit  10  Minnter  efter  Konens  D0d,  Ope- 
rationen  foretoges  afsatsyis  ligesom  i  det  forhen  beskreyne 
Tilfslde.  Extraktionen  af  Fosteret  fandt  Sted  16  Minnter 
efter  Konens  D0d.  To  Minuter  efter  aandede  Bamet  og  slog 
0inene  op.  Det  yar  af  Kyindekj0n,  yeiede  4  Pond  og  var 
15f  Tommer  langt.  Opyarmnings-  og  Opliyningsmidleme  yare 
desyserre  ikke  raskt  nok  for  Haanden,  og  Liyet  yarede  kan  i 
32  Minuter. 

Som  det  sees  frembyder  det  sidst  refererede  Tilfelde  ikke 
den  Interesse  som  det  f0rste,  og  det  medtages  her,  i  oyen- 
staaende  korte  Uddrag  af  Forf.s  yidtl0ftigere  Beretning^  kun 
fordi  ban  temmelig  bestemt  synes  at  yille  giye  den  i  Hast* 
ysrket  med  Operationen  begrundede  Mangel  paa  Badeyaad  og 
andre  Opliyningsmidler  i  en  trang  og  ussel  Bolig  Skylden  for, 
at  Fosterets  Liy  saa  snart  udslnkkedes.  Tbi  i  og  for  sig  kan 
det,  at  Fosteret  giyer  Liystegn  en  baly  Time  efter  at  y«re 
bragt  til  Yerden  yed  Keisersnit  strax  efter  Moderens  D0d  ikke 
ansees  som  et  saa  sserdeles  gunstigt  Resultat.  I  denne  For- 
bindelse  yil  Ref.  minde  om  et  her  i  Kristiania  for  et  Par  Aar 
siden  (af  Or0nn  og  Vogt)  foretaget  Keisersnit  paa  en  D0d, 
i  byilket  Tilfselde  Fosterets  Liy  yarede  1  Time  efter  at  ysere 
bragt  til  Yerden  (seForbandl.  i  det  med^Selsk.  1867  Pag.  127). 

(ach0nberg.) 
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m.  Beiretixingfel*  vedkommende  M!edi« 


£xamen  Ted  Kristiania  Jordemoderskole  i  1869. 


Ted  de  i  Aarets  L0b  afholdte  to  Examina  ndezamineredes 
og  meddeltes  Examenstestimoniain  ialt  til  16.     Af  disse  yare: 

Fra  Landdistrikterne:  S0ndre  Trondhjems  Amt  3,  Eri- 
stians  Amt  2,  Hedemarkens  Amt  4,  Akershas  Amt  1,  Smaa- 
knenes  Amt  3,  Lister  og  Mandals  Amt  1. 

Fra  By  erne:  Fredriksvflern  1,  0sterris0r  1. 

1  Eley,  som  ved  Examen  i  sidste  Halvaar  ikke  opnaaede 
HoTedkarakteren  Godt,  knnde  if0lge  Reglementet  ikke  med- 
deles  ExamensTidnesbyrd.  If0lge  Examensprotokollen  ere,  siden 
Skolen  begyndte,  pr0Yede  yed  Examen  870. 


UnderstottelsesforeniDgeD. 


F0lgende  Medlemmer  have  indsendt  Kontingent: 


DUtriktsliege  Paus, 
—  Erohn. 


N.  Heiberg. 

Iversen. 

Christie. 

H0egh. 

P.  1.  Sehner. 

Brinchmanfk 

P.  M.  Sehner. 

Leeqaard. 

E.  Kaurin. 

W.  J.  Mutter. 

Homann. 

Radbe. 

Amtsen. 


Distriktslffige  J.  Stang  69,  70. 

—  Vidsteen. 

—  J.  B.  Lossius. 

—  J.  K  Dakl. 

—  a  A.  Smith. 

—  Werring. 

—  Prints. 

—  BuU. 

—  Langberg. 

—  Hals. 

—  Thomesei^. 

—  Tharsen. 

—  Hagerup  68,  69. 

—  Bjerregaard. 

—  A.  Karen. 


Cand.  med.'F.  Wgd< 

—  Kolbj0rni 
k                 -  P.  H.  Bl 

—  SoU  69, 

—  J.  Holml 

—  A.  Daae. 

—  Lindseth. 

—  Hartufig. 

—  Torkildae 

—  Gamborg. 

—  Pikl 

—  Kittd. 

—  SeJyandet 

—  Amdtgea. 

—  G.  Finne 
m.                —  Munk. 

—  G.  Hanst 
WaUher. 

—  ^elland. 

—  Hagemam 

—  A.  a  Bt 

Exam.  med.  Bol^ur. 

—  Freng. 

—  Bryn. 
ilhus.           —         W%nsnei 


)slEBge  J.  Vofft. 


ienlandske  Abonnenter  anr 
>pgaver  over  deres  Navn  0| 
:ser,  Korpsltege   A.  Hoist, 


!•    Orlgfinale  l^eddelelser. 


Beretning  om  Rigshospitalets  kirnrs^iske  Afdeling 

for  Aaret  1868. 

(Ved  BeservelsBge  J.  Hjart) 

(Fortstettelse  fra  forrige  Hefle.) 


Af  ikke  operative  Tilfselde  skulle  her  meddeles  nogle, 
som  antages  at  ville  vsere  af  nogen  Interesse. 

Yulnera.  En  58aarig  Arbeider  skj0d  sig  med  en 
Pistol  ladet  med  l0st  Krud  i  Munden,  idet  ban  om- 
fattede  Pi8toll0bet  med  Lseberne.  Ved  hver  Mimdvinkel 
fandtes  to  radisere,  revue  (sprsengte)  Saar  af  T'  LsBngde 
tvsrt  gjennem  de  bl0de  Dele,  venstre  Halvdel  af  Tungen 
betydeligt  dilacereret  og  paa  Overgangen  mellem  Palatum 
durum  og  Pal.  moUe  paa  venstre  Side  et  Substanstab  med 
sorte,  blodige  udrevne  Rande.  Ingen  Udgangsaabning. 
Noget  snorkende  og  besveeret  AandedrsBt  og  besv»rlig 
Spkning,  kun  Vand  kan  ban  faa  ned.  EUers  ingen  Symp- 
tomer.  Lsesioneme  Isegedes  paafaldende  burtigt,  saa  ban 
aUerede  14  Dage  senere  kunde  forlade  Hospitalet 

2Patienter  bavde  gjort  Selvmordsfors0g  ved  at  skjsere 
Big  i  Hals  en.  Den  ene,  en  53aarig  Melancholica,  bavde 
truffet  ved  0vre  Band  af  Cartilago  tbyroidea,  og  Pbarynx 
Tar  her  aabnet  i  temmelig  stor  UdstrsBkning,  saa  at  Synk- 
ningen  i  Begyndelsen  var  noget  besvserlig.  Hun  udgik 
imidlertid  en  Maaned  senere  helbredet  —  Den  anden,  en 
49aarig  Mand,  bavde  under  en  Raptus  melancbolicus  bibragt 

N.  M.  £  Laegey.  XXIV  B.  3  H.  9 


;ik  gjenaem  Ligamentam  crico-thyroiA. 
var  en  AabniDg  af  \''  UdBtreekning  i 
elede  meget  hurtigt,  eaa  ban  paa  16de 
et  til  sit  Hjem.  Der  var  da  kun  et 
rmigt  Saar  tilvenstre  for  Midtlinien  Ul- 

ingen  Luft  passerede.  Talen  nonnaL 
ikk«  under  hele  Opholdet  paaHospltalet 
et,  og  ban  fortalte  selv,  at  siden  bans 
faaet  en  Udladsing  gjenaem  den  0vede 

roligere.  Det  berettes  imidlertid,  at 
rB0g  senere  bar  medfert  det  tilsigtede 

Inerationer  afHaand  og  Forarm 
nd  6  frembragte  yed  uforsietigt  Arbeide 
ine.  Hvcrt  Aar  bringer  o^et  ligneade 
ionen  Efedvanligt  trjeffer  bsire  Haand, 
denneMaskine  aarligaars  et  betydeligt 

ende  Vulnera  i  Knseleddet  beband- 

Bserdeles  gunstigt  Udfald.  Hos  begge 
;en  i  Kapselen  paa  Hulsonde,  og  an- 
te Tid  kolde  Dryppebad  (Irrigationer). 

appliceredes  hoe  dea  ene  et  Setaceum 
1  et  Drsenrer,  hvorved  det  frie  Udflod 
stneevute  Patient  taalte   imidlertid  ikke 

som  maatte  seponeres  om  Natten  paa 
;er;  14  Bage  efter  ludkomsten  havde 
ig  som  et  Saarigt  Bameboved,  Svulsten 

der  syntes  kun  at  vsare  ringe  Ansam- 
Lla  vippede  ikke,  og  der  udflod  frem- 
dt,  syaovilignende  Fluidum.  Der  appli- 
bind  fra  TseerDe  til  oveufor  Knieleddet, 
terret,  overstrages  det  med  MaleroU^ 
inne  igjen  var  indterret,  anlagdes  en 
tddet.  Svarende  til  Saaret  gjordes  et 
'aa  Dage  senere  var  Svulsten  i  Leddet 
og  da  Bindet  efter  13  DagesForleb  var 
.ev  et  nyt  anlagL     Der  blev  i  det  Hele 
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anlagt  4  Gibsbind  med  8  til  14  Dages  Mellemrum,  de  sidste 
kun  over  KnsBleddet/ og  det  allersidste  blev  spaltet  i  en 
forreste  og  en  bagerste  Del,  som  udfyldtes  med  mere  og 
mere  Vat  og  holdtes  sammen  ved  et  komprimerende  Bind. 
Da  ban  udskreves,  var  KnsBleddet  reduceret  nsesten  til 
normalt  Omfang,  ligesaa  var  Formen  saagodtsom  normal, 
Bev^eligheden  meget  fuldkommen,  ban  gik  uden  Gene. 

Denne  Bebandling  med  vandtset  Gibsbind  og  Isblsere 
anvendtes  med  overordentlig  Nytte  i  endnu  et  Tilfselde 
afVulnus  genu,  som  vel  ikke  var  penetrerende,  men 
forbunden  med  Ledbetsendelse  fremkaldt  ved,  at  Patienten 
4  Dage  efter  Lsesionen  (ban  bavde  skaaret  sig  paa  en 
tilasrude  paa  Udsiden  af  Enseet)  gik  en  Mils  VeL  Paa 
ISde  Dag  efter  Indkomsten  udgik  ban  belbredet.  —  Den 
samme  Bebandling  anvendtes  endvidere  med  mserkelig 
Fremgang  ved  et  Tilfselde  af  kronisk  Ledbetsendelse  bos 
en  ung  Gut,  og  den  frembyder  visselig  Here  Fordele.  En 
Forening  af  Immobiliseren  ogAnvendelse  afKulde  er  gjort 
molig  ved,  at  Gibsen,  gjennemtrffingt  af  den  t0rrende  Olie, 
godt  taaler  Fugtigbed  uden  at  smuldre.  Extremiteten  lig- 
ger  godt  og  vel  beskyttet  i  Bindet,  betrygget  mod  de 
Smarter,  som  de  mindste  Beveegelser  gjeme  fremkalde, 
og  ved  at  anlsegge  et  Yindu  kan  man  til  enbver  Tid  bave 
Adgang  til  et  tilstedevserende  Saar. 

Gontusio.  Et  TilfaBlde  afC.  medf0rte D0den.  L.-No. 
616,  eo  43  Aar  gammel  Snedkersvend,  rammedes  1  Time  f0r 
Indkomsten  i  Underlivet  af  et  Stykke  Trss,  som  ban  skulde 
slqssre  over  paa  en  Girkelsag.  Han  kastedes  derved  Acre  Alen 
bort  fra  Sagen,  reiste  sig  imidlertid  strax,  men  fik  snart  saa 
voldsomme  Smerter  i  Underlivet,  at  ban  maatte  ligge  aldeles 
8ainmenb0iet.  Han  br^kkede  sig  og  var  paa  Vei  til  at  be- 
SYime.  Ved  Indkomsten  jamrede  ban  sig  over  Smerter  i  Ab- 
domen, var  bleg  med  kollaberet  Udseende,  noget  frekvent, 
svag  Pols.  Underlivet  ndspsodt,  isser  nedenfor  Navlen  og  til 
venstre  Side,  excessivt  0mtindtligt  for  Tryk,  saa  n0iore  Palpation 
ikke  kande  foretages.  Der  anvendtes  Ispiller,  Opiater,  Nep- 
tonsbseite,  senere  en  Aareladning,  Jodpensling,  Infas.  arnictt 
c.  Ditro  indvendig.  Han  sov  ikke  den  paafplgende  Nat,  var 
nrolig  og  jamrede  sig  og  d0de  allerede  naste  Dags  Aften. 
Ted  Sektionen  fandtea   0ver8t  i  Jejnnnm,   et  Par  Tommer  fra 

9* 
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irforereode  SubstaoBtab,  ligesom  ssmmensat  af 
>re  Saar,  et  paa  hver  Side  af  Meaenteriets  In- 
nen  og  knn  adskilte  fra  hinanden  ved  et  Far 
ler.  Saarets  Aabning  Tiser  samme  Dimensiocuer 
Serosa.  Saarets  Rand  viser  sig  seet  fra 
I  af  Echymoser  i  Slimbinden,  forSTrigt  iagen 
mkredaen.  Saaret  ved  nfuldkomne  fibrintfae 
;  til  omliggende  Tann.  ExtraTasat  af  Exkre- 
lenm,  Peritonit. 

onsfuBd  er  uden  Tvivl  vsBrd  at  Isegge  Mffirke 

de  umiddelbart  efter  Voldens  Indvirkning 

tige  Symptomer  og  den    hurtige  letale  Ud- 

1  Degns  Forl0b)  gj0r  det  i  heieste  Grad 
tiave  eo  Ruptur  af  Tarmen  for  os,  er  det 
[e,  at  deone  Soiutio  continui  findes  Ted 
sertion  paa  Tarmen  istedeDfor,  som  man 
[unde  vente,  paa  dens  frie  Konvexitet.  End- 
tter  to  halvskillingsstore,  runde,  gjennem 
en  gaaende  Substaustab  en  DestruktioQ  af 
ene  kau  ttenkes  frembragt  ved  Indvirkning 
og  i  denne  Henseeade  har   det  vel  Betyd- 

er  saa  nter  Duodenum  og  har  en  Retning 
Forl0b,  saa  at  en  Blodudtreedelse  kan  have 
lurtige  Rammolleren  af  Vsevet. 
r.     Fractura   cranii.      En   Mand    fik   ain 

at  en  Blok  eller  Ugnende  faldt  ned  paa  ban 
a  nnder  Bygning.  I  lesen  var  en  atjemeformig 
traaler  tabte  aig  lige  ned  i  Foaaa  temporalis 
I  Toppanktet  var  der  Depression,  og  fiere 
:er  ndtogea.  Der  var  beftige  Hjemefffinomener, 
itbed,  Br«kninger,  voldsom  Uro.  P.  90.  Paa 
8ig  Svekkelse  i  de  venatre  Extremiteter,  og 
indtraadte  kloniske  balvsidige  Kramper  i  de 
oter.  Han  levede  lidt  over  3  D0gn  efter  lod- 
Sektionen  fandtea  et  Blodextravasat  af  en  balv 
itrakning  mellem  Dora  og  Lacnnar,  desnden 
le  Ujemen  en  Del  fra  b0nne-  til  valn0datore 
.en  graa  Sabstaas,  det  Bt0r3te  lige  nnder  Frak* 

Ingen  Meningit. 
idkom  med  Fraktnr  af  Vertebra  tilligemed 
aktarer  i  Lacunar  cranii.     Fraktnren    gav   sig 
gd  nogen  Deviation  af  Vertebra,    men  der   var 
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0infindtl]ghed  paa  flere  Processus  spinosi  dorsales.  Paralyse 
fra  Navlen  nedovcr.  Sygdommen  havde  den  ssBdvanlige  Gang 
med  Deknbitassaar,  Cystit,  Nefrit,  Hypostase  i  Lnngerne,  Ma- 
rasmus, og  han  d0de  9  Maaneder  efter  Indkomsten.  Yed  Sek- 
tibnen  fandtes  paa  begge  Parietalben  to  omtrent  symmetriske, 
indtrykte  Fordybninger  med  tilsvarende  Konvexitet  indad  med 
tilhelede  Fraktnrer.  I  8de,  9de  og  lOde  Vertebra  dorsi  til- 
helede  Fraktnrer.  Yed  8de  Yert.  dorsi  er  Dnra  fastvoxet  til 
Arcos  og  med  den  atrofierede  Rygmarv.  Fra  Corpora  af  8de, 
9de  V.  d.  prominere  fiere  njevne  Osteofyter  ind  i  Kanalen 
sammenTOxede  med  den  atrofierede  Rygmarv,  som  ber  i  1" 
Udstrffikning  er  omdannet  til  en  fibr0s  Strong.  Ovenfor  og 
nedenfor  er  Mednlla  temmellg  normal.  Bronkit  og  Bronko- 
pnenrooni  is»r  bagtil.  Pyelit.  En]p0s  Cystit.  En  Del  sert- 
til  b0nnestore  Stene  i  Nyrebskkenerne,  Ureteres  og  Blssren. 

Af  dem,  der  indkom  med  Fractura  costarum  d0de 
2.  Den  ene  var  en  afifseldig  Dranker  paa  47}  Aar.  Han 
led  af  meget  fremrykket  Girrhose  af  Leveren  og  d0de  som 
F0lge  deraf. 

Den  anden  havde  faaet  forskjellige  Lsesioner,  og  da 
Tilfseldet  endte  d0deligt  2  D0gn  efter  Indkomsten,  havde 
vi  Aniedning  til  at  unders0ge  de  endnu  friske  Bnidsteder 
og  forskaflfe  Universitetets  Samling  et  Par  vserdifulde  Prae- 
parater'f'),  hvorfor  dette  Tilfselde  fortjener  at  omhandles 
noget  udf0rligere.  L.-No.  445,  en  66aarig  Taarnvsgter  ind- 
kom '  ^3  ^^'  ^^^  ^  -^^^^  siden  faldt  Patienten  ned  fra  2den 
Etage  mod  en  Bsereb0r.  Hvorledes  han  faldt,  kan  han  ikke 
n»nnere  angive,  han  var  besvimet  i  nogle  Minuter  og  for- 
maaede  senere  ikke  at  r0re  sig,  ligesom  han  ved  Aandedrsettet 
f0lte  ulidelige  Smerter,  der  nn  ere  noget  aftagne.  Han  bar 
siden  Faldet  vseret  plaget  af  Hoste,  hvormed  han  bar  faaet 
op  et  blodtingeret  Sputum,  men  ikke  rent  Blod  i  st0rre  Miengde. 
Dertil  bar  han  havt  jevnlige  Brsekninger  og  stserk  T0r8t.  1 
Gang  harLsege  tagetVandet  fra  ham  medKateter,  men  senere 
bar  han  kunnet  lade  det  spontant.  Har  ei  havt  Aff0ring  siden 
Faldet,  ser  meget  debil  ud.  P.  120,  fuld.  Yenstre  Sidehalvdel 
af  Brystkassen  applaneret  og  Huden  omtrent  over  Midten  af 
8de  og  9de  Costa  r0dlig  flsekket.  Ved  lettere  Tryk  mserkes 
over  flere  Ribben  belt  op  fraAxillen  nedad  mod  Basis  thoracis 
Strepitus,    som  ogsaa  tydeligt  h0res  under  Stetoskopet.     Over 


*)  Patolog.  Samling  Eatalog-No,  418  (Laarbenprsep.)   og  No. 
68  (Miltprsep.) 
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r  transverselle  Farer  og  Indsok,  aden  at 
emmelse  er  foretagen,  da  ban  girer  sig 
AaDdednettet  frekvent  og  hort,  ca.  40 
igede  ExknrsioDer  af  heire  Toraxbalrdel, 
;  Halvdel    ganske    manglende   paa   venstre 

SideSaden  bores  paa  venstre  Side  neget 
L  gamt  den  omtalte  Strepitas.  Han  feler 
1  eterk  Smerte  ved  Berereha  og  d.vbere 
en  Smerte  i  Underlivet  omkring  Umbilicus 
men  ndspsendt  af  Lnft,  ingen  Udvidniog  af 
ersegehe  aDstillet  af  Ryg  og  Bagfladen  af 
lerextremitet  ligger  ganske  lidt   abdnceret, 

Yiser  aig  1" — IJ"  kortere  end  fenstre. 
ar  major  prominerer  temmelig  Btierkt,  lige- 
af  Laaret  er  meget  svnllen,  Der  er  ingeo 
en,  ingen  Dekoloration  af  Baden.  Ved 
irtiet  om  TrocL.  mj.  opfyldt  af  en  kompakt 
af  Troch.  mj.  knn  med  Yanskelighed  kan 
Big  for  Tryk  ber  og  ved  d;bere  Tryt  i 
ig  visCT  Yiokelen  mellem  Troch.  mj.,  Spina 
rista  ilei  sig  meget  mindre  end  en  ret, 
ocb.  mj.  og  begge  Spins  ilei  ant.  sup. 
ire  Side,  Afstanden  mellem  Trocb.  mj.  og 
rre  paa  haire  Side  end  paa  venstre.  Ak- 
Jige,  passive  ikke  foretagne.  —  Smerterne 
ede  med  nstaaselige  Brakninger  nagtet 
3r  og  Opiater,  Udspendingen  af  TTnderlivet 
nvendtes  Reklnmsonde  og  advendige  Midler 
!n  tiltog,    og  ban   d0de  2  Dage   efter  Ind- 

fandtes  Fraktar  af  alle  Costie  paa  venstre 
le  inkl.,  hovedsageligt  paa  Overgangsstedet 
bagre  Trediedel.  Brndendeme  ligge  overalt 
es,    at  der  fra    9de   og    lOde  Costas  Brad 

gjennem  Flenra  costalis,  men  disse  er  dog 
e  f0lbs,  medmindre  man  trykker  Costie  ind- 
i  Brystbedaekningerne.  0dem  i  begge  Lnnger. 
[  Peritonealbnlheden  ca,  12—16  $  merkt, 
if   den    st^rste   Del   ligger   i    Fossa   Don- 

besmorer  Tarmenes  Serosa,  der  ligesom 
ig  stierkt  injiceret,  men  intetsteds  riser 
Sammenklebning  eller  deslige.  Tarmene 
),  rise  ellers  ingen  Forandring.  Hitten 
Diaphragma  i  sit  0vre  og  ndvendige  balve 
eolnnde  ]et  overrivelige  Adhferenser.     Rige- 
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lige  Blodndtrndelser  under  Kapselen.  L08iie8  SammenYOxningeti 
til  MellemgnWet,  kommer  man  ind  i  en  formelig  Blodcyste,  og 
viser  Kapselen  sig  sammesteds  rnmperet  paa  tveBrs  i  ca.  1|'' 
Bredde.  Rnptnren  strsekker  sig  }— -1''  ind  i  selve  Pnlpa,  som 
her  tfldels  er  noget  opbl0dt  og  infiltreret  med  Blod.  Denne 
Blodansamling  kommnnicerer  paa  Gmnd  af  Tillodningeme  ikke 
med  Peritonealkaviteten  (?).  —  Mnsknlatoren  i  h0ire  Nates 
og  0ver8teDel  afLaaret  omkring  Troch.  mj.  tildels  s0nderreyet 
og  rigeligt  infiltreret  med  Blod,  der  tildels  er  samlet  til  st0rre 
og  mindre  Eoagler.  En  Fraktnr  gaar  gjennem  Troch.  mj.  ca. 
|«  nedenfor  dens  Top  og  videre  paa  skraa  nedad  og  indad 
omtrent  parallelt  med  Linea  intertrochanterica  ant.  og  ender  ret 
Bed  for  Troch.  minor,  som  saaledes  kommer  til  at  f0lge  den 
0Terste  Bmdende.  Bmddet  viser  en  temmelig*  glat,  hlodinfU- 
treretFlade  og  gaber  I"  bagtil,  medens  de  forreste  Brndrande 
omtrent  ligger  i  Kontakt,  sammenboldte  ved  Mnskelinsertio- 
nemes  seneagtige  ITdbredning.  Kapselen  for  Hofteleddet  intet- 
steds  liederet,  knn  nbetydelig  blodinfiltreret  langs  Insertionen 
paa  Laarhalsen.    Intet  Flnidnm  i  Leddehnlen. 

Som  Symptomeme  i  levende  Live  antydede,  fandtes 
saaledes  en  Ruptur  i  Underlivet  nemlig  i  Miltens  0ver8te 
Del,  8om  vel  paa  Grund  af  Sammenvoxningen  med  Dia- 
phragma  var  mere  disponeret  dertil,  idet  den  normaleEla- 
sticitet  afDelene  derved  var  formindsket  Da  det  iCavitas 
peritonei  ansamlede  Blod  alene  kunde  have  sit  Udspring 
derfra,  var  det  paafaldende,  at  der  ikke  kunde  paavises 
nogen  kommunicerende  Aabning  til  den  omtalte  Blodeyste, 
saa  meget  mere  som  der  ikke  fandtes  Tegn  til  nogen  frisk 
adhsesiv  Peritonit,  uagtet  man  efter  Symptomeme  iforveien 
maatte  formode  dens  Tilstedevserelse.  Da  Blodet  havde 
vseret  ansamlet  i  4  D0gD,  viser  dette  tillige  hen  paa  Peri- 
toneums  Tolerance  ligeoverfor  denne  Vsedske. 

Hvad  Laarfrakturen  angaar,  kande  den  ved  f0rste 
0ieka8t  tages  for  et  Brud  gjennem  CoUum,  isser  naar  man 
ikke  foretog  Bevsegelser  med  Extremiteten,  hvad  her  paa 
Grand  afPatientens  daarlige  Tilstand  ikke  blev  gjort.  Det 
var  imidlertid  altsaa  en  Skraafraktur  udenfor  GoUum,  idet 
St0rstedelen  af  Troch.  mj.  og  hele  Troch.  min.  fulgte  med 
det  0vre  Bmdstykke  —  en  Fractura  subtrochanterica  (Frac- 
ture soustrochanterienne  Malgaigne).  M.  giver  forresten 
denne  Bensevnelse  til  alle  Brad  fra  umiddelbart  under 


Centim.  Isengere  cede,  altsaa  i  0rerfite 
in. 

m  var  stcerkt  skraa,  omtreot  parallel 
h.,  var  der  dog,  som  Sektioneo  viste, 
:ydning  efter  LEengden  mellem  Bnid- 
es  forreste  Bande  nsesteB  laa  i  Eontakt 
ved  de  seneagtige  Udbredninger  af 
alligevel  vai-  der  en  Forkortelse  af 
lem  1  OR  1^".  Denue  kan  altsaaalene 
ed  en  Optrsekning  af  Troch.  tnj.  (o:  det 
,  som  ogsaa  viete  sig  derved,  at  Vin- 
,  Spina  ilei  ant.  sup.  og  Crista  ilei  var 
lormalt  o:  miodre  end  en  ret.  Denne 
!}ptr£kning)  af  det  0verste  Brudstykke 
lalgaigne  derved,  at  de  stsrke  Addnk- 
af  Laaret  repreeEontere  Korden  til  en 
um  og  Corpus  ossis  femoris;  brister 
ine  Husklers  Endepunkter  n33rme  sig 
te  Huskier,  der  fieste  sig  paa  Trocli. 
ktfordge  denne  Abduktion  af  det  0ver8te 
ne  Forhold  som  Trocb.  mj.  trsekkes  op, 
ledad,  og  Vinkelen  mellem  det  svre  og 
mindskes  i  samme  Forhold,  saa  den 
idre  end  en  ret  Brudstedet,  der  dan- 
mmer  saaledes  til  at  staa  6'em  udad, 
snne  vinklede  Fremstaaenbecl  afHoften 
ire)  som  et  Hovedfeenomen  ved  denne 
aaa  udtrykkeligt  sat  i  Spidsen  i  vor 
nmer  nu  hertil  en  Forskjdning  efter 
nteme,  bUver  naturligvis  Forkortelsen 
mden  at  det  everste  Brudstykke  var 
ar  det  ogsaa  roteret  udad  —  Virkning 
feste  sig  i  Fossa  trochanterica,  hvill"'  -. 
:  uagtet  der  vsr  en  Afstand  af  omtrei 
Bande  af  Brudflademe,  var  dog  d( 
ret  udad,  som  Fodens  Stilling  betegnedr 
mem  Collum  chirurgicum  humei 
id  Luxation.     Pat,  en   I3aarig  Fig 
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(L-No*  1636),  var  falden  ned  over  et  Fjeld,  men  kunde 
ikke  naennere  angive,  hvorledes  Volden  havde  indvirket 
Bniddet  gik  skraat  ovenfra  nedad,  bagfra  fortil  gjennem 
CoUum,  og  det  nedre  Fragment  prominerede  stserkt  bagtil, 
medens  Caput  var  devieret  fortil  og  stod  paa  forreste  Rand 
af  Cavitas  glenoidalis.  Det  lod  sig  med  Lethed  trykke  op 
i  Ledhulen,  men  veg  igjen  strax  ud,  naar  man  slap  det. 
Et  vel  sammenruUet  Bind  festedes  ved  Heftplaster  som  en 
Pelotte  mod  Caput,  og  under  Extension  indgibsedes  det  Hele. 
Eftersom  Gibsbindet  efter  nogle  Dages  Forl0b  blev  mere 
nunmeligt,  gik  Brudstykkeme  igjen  noget  fra  hinanden, 
saa  Bandagen  maatte  anlsegges  et  Par  Gauge.  Det  ende- 
lige  Resultat  blev  imidlertid  godt,  saa  at  Caput  indtog  sin 
Plads,  og  Armens  Funktionsevne  var  ikke  det  mindste 
srsekket 

Hos  en  Patient  med  Fractura  femoris  iagttoges  et 
eiendommeligt  Fsenomen.  Bruddet,  som  var  opstaaet  der- 
ved,  at  en  M0llesten  vsegtig  15— IBOdPd.  faldt  overBenet, 
fandtes  strax  ovenforKnseleddet  og  var  antagelig  komminut 
gjennem  Epifysen,  bvilket  ikke  med  Bestemthed  kunde 
opgj0res  paa  Grund  af  Svulsten.  Denne  bestod  dels  i 
Aosamling  i  Ledkapselen,  dels  i  Extravasat  omkring  Leddet 
og  yar  meget  vedholdende,  saa  der  anvendtes  gjentagne 
(range  Akupunktur,  Igler  og  Yesikatorium.  8  Uger  efter 
Indkomsten  viste  sig  et  begrsendset  fluktuerende  Parti 
over  Patella,  og  ved  Incision  her  udfl^d  omtrent  en  Spise- 
skefuld  lysgult,  olieagtigt,  homogent  Fluidum,  der  bestod 
af  rent  flydende  Fedt  samt  nogle  Draaber  Blod,  som  ikke 
blandede  sig  med  Olien. 

8  Dage  senere  prominerede  en  fluktuerende  Tumor 
strax  ovenfor  det  nsevnte  Sted  og  svarende  til  Fraktur- 
stedet,  ved  Incision  her  udt0mtes  en  stor  Del  Pus,  hvor- 
eiter  Svulsten  huttigt  svandt.  Der  var  ingen  usaedvanllg 
Forstyrrelse  af  Almenbefindendet  tilstede,  og  8  Uger  efter 
Indkomsten  var  Frakturen  fuldkommen  tilhelet,  og  ban 
udgik  helbredet. 

Denne  Ansamling  af  flydende  Fedt  kan  alene  vsere 
kommen  fra  Benmarven.     En  st0rre  eller  mindre  Tilblan- 
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!r  til  Pub,  der  koromer  fra  Ben,  er  jo 
n  det  er  karakterlEtisk  for  denne  Stage 
,dan  Ansamling  af  ren,  ublandet,  ole0s 
t  Extravasat  (sit  venia  verbo)  horer  vi&t 
ing  og  vides  ikke  anfgrt  i  Literataren. 
T  rigtignok  en  lignende  Observation  i  en 
ftfi  over  Osteomyeliten*):  „£n  meget 
itand,  som  nndertiden  er  iagttagen,  er 
rven,  der  undertiden  kan  sees  flyde  bojd 
en  Amputations&tump." 
atellee.      En   46aarig  Matros    faldt  og 

et  SkibadiEk,  hvorved  Patella  spaltedes 
'  formigt  Brud.  Der  var  en  god  Tommes 
in  0verste  og  de  2  nedre  Fragmenter  og 
sxtravasat  i  Ledkapselen.  Da  dette  ikke 
Anvendelse   af  Blyvandsomslag  og  Aku- 

foretoges  en  Punktion  af  Leddet  med 
neSad,  hvorved  ndflad  en  Del  flydende 
1  Oliedraaber  Den  f0lgende  Dag  var 
ingen  lige  stor,  hvorfor  Punktiocen  gjen- 
Troisqnart     Herved  udtemtes   igjen   en 

Bom  ikke  paany  ansamledes.  Ved  Hjslp 
iler,  der  fsBstedes  ved  Bind  ovenfor  og 
og  samnieiikoyttedes,  boldtes  Brudstyk- 
Patienten  ndgik  helbredet  43Dage  efter 

nt  med  Fractnra  cruris  maatte  der 
ion.  Patienten  faldt  Dagen  f^r  Indkom- 
eraaen  paa  et  Skib.  Han  mterkede  strax, 
rem  af  Blod  frem  af  Skoen,  hvorfor  der 
irimerende  Bandage,  som  smertede  ham 
Der  fandteB  en  noget  skraa  Fraktar  af 
mer  ovenfor  Fodleddet  og  en  iidt  heiere 
endvidere  et  traoBTerselt  Saar  gjennem 
I  Lffiggeos  indvendige  Ftade  Iidt  nedenfor 

lie.  jonm.  Marts   67.     Hedic   times   Jiini 
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Fraktnren.  Han  lagdes  strax  i  Vandbad  i  3  D0gn,  der 
indfandt  sig  imidlertid  Gangrsen  i  Saaret,  som  uagtet  dyg- 
tige  Incisioner  og  ABvendelse  af  Earbolsyre  til  Omslag  og 
iDJektioner,  stadig  udbredte  8ig,  bans  Almenbefindende 
begyndte  at  lide  betydeligt,  og  18  Dage  efter  lodkomsten 
maatte  derfor  Grus  amputeres  ved  nederste  Trediedel. 
Det  meste  af  forreste  Lap  gaBgreenerede  imidlertid  bort, 
og  senere  mortificerede  en  4"  lang  Lamel  af  Benets  for- 
reste Flade,  saa  ban  f0rst  omtrent  5  Maaneder  efter  Am- 
patationen  knnde  forlade  Hospitalet 

For  Luxationer  behandledes  f0lgende: 

En  34  Aar  gammel  sindssyg  Epileptica  indkom  med 
en  8  Uger  gammel  Luxatio  maxillse  infer,  paa  begge 
Si  der,  som  var  opstaaet  under  et  Krampeanfald  og  mod- 
stod  alle  Reposition8for80g,  endog  i  dybeste  Narkose. 

Luxatio  bumeri  4.  3  paa  b0ire,  1  paa  venstre  Side. 
2  af  dem  yare  L.  subcoracoidea,  den  ene  frisk  og  repone- 
redes  med  Letbed  efter  Cooper^s  Metode  (med  en  Hsel  i 
Axilla  og  Extension  i  Lemmets  Retning),  den  anden  8  Uger 
gammel  modstod  alle  Bepositionsfors0g  (ogsaa  efter  Pendel- 
metoden).  Hos  2  stod  Gaput  i  Fossa  infraclavicularis,  den 
ene  var  2  Dage  gammel  og  reponeredes  i  Narkose  efter 
Bimov/s  Pendelmetode,  den  anden  frisk  og  reponeredes 
efter  Cocper^s  Metode. 

Luxatio  f  em  oris  1.  En  20aarig  Pige  fik  Lsesionen 
6  Uger  f0r  Indkomsten  angiyelig  derved,  at  bun  faldt 
OTerende  paa  Fjeldgrund  saaledes,  at  b0ire  Hofte  f0rst 
st0dte  mod  Jorden  med  sin  bagre  Flade.  Det  var  en  L. 
iliaca  paa  b0ire  Side.  Under  Narkose  gjordes  Repositions- 
fors0g  ved  Flexion,  Abduktion  og  Rotation  udad.  Gaput 
gik  derved  ned  i  Foramen  ovale  og  kunde  let  overf0res 
fra  den  ene  til  den  anden  af  disse  to  Stillinger.  Derefter 
foretoges  Extension  i  det  luxerede  Lems  Retning  derved, 
at  4  Mand  trak  paa  Enseet,  Kontraextension  ved  Ridder- 
baand  om  BsBkkenet,  Operat0ren  S0gte  med  et  T0rkl8ede, 
der  gik  om  den  0verste  Del  af  Laaret  og  om  Operat0rens 
Kakke,  at  f0re  Gaput  ud  fra  Bsekkenet.  Herved  lykkedes 
Repositionen  med  et  pludseligt  Knald. 
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Lon  e.  En  49aarig  Biberius  var  ved  Indkomsten 
daandede  strax  efter.  Der  fandtes  en  betydelig 
m  venstre  Albuled,  hvorfor  var  gjort  gjentagne 
Ved  Sektionen  fandtes  i  nedre  Lap  af  venstre 
ln0dstor  gangrsenes  Hule  og  i  en  nEerliggende 

pulmonal.  en  ca.  |"  lang  embolisk  Prop, 
et  Tilftelde  af  Phlegmone,  eom  endte  d0de]igt, 
i;t  ved  Sygdommens  Ssede   og  den  Hnrtighed, 

(sandsynligvis  ved  Septiksemi)  forte  til  Dflden, 
■nalen  i  sin  Helhed  gjengives:  L.-No.  1708, 
ersvend,  25  Aar  gamme),  indkom  Vi  j  ^^-  ^ 
egge  Anguli  maxillffi  infer,  sees  en  bJ0d,  noget 
endset,  ikke  flaktnerende  Hievelsc,  der  striekker 
mastoideas  til  nogct  nedover  Halsen.  Han  cr 
indtlig  for  Tryk,  ister  lige  bag  Angnlna  max.,  paa 
es  her  Uferker  efter  6  Igler.  —  Patienten  holder 
9t  og  kan  knn  med  Tanskelighed  aabne  den  saa- 
ren  kan  indbringes.  Aandedrettet  noget  larmende 
f  Slimrallen  i  Faaces.  Inspektionen  af  SvjElget 
lig  paa  Grand  af  den  snevre  Handspalte,  TonsU- 
a  nbetydetigt  hovne,  men  bagenfor  Uvala,  saa  godt 

den,  sees  den  bagre  FarynxTieg  tilsyneladende 
valmet,  saaledes  at  der  bliver  en  Fare  i  Hidten, 
let  ved  hvert  Aandedrfet  med  lydelig  Rallen  drives 
Hele  Palatum  molle  synes  noget  fremskndt.  Med 
s  den  bagrs  Vteg  teromelig  fast,  Flaktnation  kan 
kerhed  kjendes. 
>age    siden    om  Eftermiddagen    fik  Patienten,    der 

plndselig  Smerte  i  Halsen  og  langs  hele  Ryggen, 
redpine  og  Vanskelighed  for  at  av»lge,  han  f»Ue 
''edderne,  men  svedede  ellers  stterht,  ingen  Appetit, 

samtidigt  hovnede   han    op    paa   begge  Sider    af 

f0lte  sig  meget  mat  og  maatte  gaa  tilsengs,  har 
Efter  Tcrpentinomslag  paa  Ryggen  have  Smer- 
i  Hovedet  tabt  sig,  ellera  har  Tilstanden  forvserret 
ngen  AfTering  siden  Sygdommens  Begyndelse.  Han 
dtagen  nd,  klager  no  isier  over  Tanskelighed  ved 
gen  Dyspnoc,  ingen  0mfiadtlighed  for  Tryk  langs 
!Iar  bragt  6  Igler,  Terpentin-  og  Gr0nssebeomslag. 
indkomsten    et    Btnrkt    rystendc    Frostanfald    med 

ntellelig  Pals.     Elysma.     Kataplasma  paa  Halsen. 

Morgan  gjordes  flere  Indstik  i  de  omtalte  longi' 
iter  paa  bagre  Farynxvsg,    bvorved    der  ndtomteg 
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ooget  tykt,  stinkende  Pas  og  en  Del  Blod.  Strax  efter  kande 
kan  svaelge  noget  bedre*  Mter,  Udspr0itiiiDg  i  Fauces  med 
hnkent  Yand.  vespere.  Eort  efter  Morgenvisiten  begjndte 
Patientens  Krsefter  hurtigt  at  aftage,  mellem  Kl.  3  og  4  var 
Pulsen  meget  liden  og  frekvent,  Hsender  og  Ansigt  kolde, 
STedende,  af  og  til  Delirier.  Respirationen  kun  lidet  besyserlig. 
Synkning  af  Flnida  gik  nogenlnnde  godt  for  sig.  Der  gjordes 
igjen  et  Par  Incisioner  paa  bagre  FarynxYseg,  hvoryed  noget 
stinkende  Pns  og  Blod  adt0mtes  nden  videre  Lettelse.  Han 
klagede  stadig  oyer  T0rst  og  Trsthed.  D0d  Kl.  4  Efterm.  — 
Yed  Sektionen  fandtes  en  purulent  Infiltration  af  Farynxvseggen 
og  de  prsevertebrale  Muskier  paa  Halsen,  kun  paa  2  Steder  i 
bagre  Farynxvaeg,  lige  hvor  Incisioneme  havde  truffet,  fandtes 
et  Par  mindre  Puskaviteter.  Golumna  ceryicalis  intakt,  ligesaa 
Tonsillerne.  Frisk  adhsesiv  Perikardit  og  Plenrit.  Enkelte 
ganske  smaa  bronkopneumoniske  Foci  i  Lungeme.  Intetsteds 
Tromber. 

0iensygdomme. 

Vulnerationer.  L.-No.  797,  en  13  Aar  gammelDreng. 
18—20  Timer  f0r  Indkomsten  fik  Patienten  et  Stykke  Knald- 
hsette  i  0iet,  hvorefter  ban  led  af  de  yoldsomste  Smerter  led- 
sagede  af  Brsekninger.  Yed  Indkomsten  saaes  i  Cam.  ant.  et 
metalglindsende  Legeme,  der  hayde  gjennemboret  Iris  og  syntes 
at  staa  fast  i  Lindsen.  Der  yar  en  heftig  Irit  tilstede,  baade 
Iris  og  Linsokapselen  belagte  med  et  graat  Exsudat.  Gjennem 
et  Lineaersnit  i  Cornea  indad  og  nedad  fattedes  med  en  Iris- 
pincet  den  yertikalt  staaende  fremragende  Del  af  det  fremmede 
Legeme,  og  der  extraheredes  et  Stykke  Kobber  af  omtrent  2'" 
Lsngde,  1^/2'"  Bredde.  Under  Udtrsekningen  fulgte  den  til- 
syarende  Del  af  Iris  med  og  afklippedes,  byorpaa  et  Par 
Draaber  Corp.  yitr.  randt  ud.  Yed  Afklipningen  af  Iris  fyldtes 
Cam.  ant.  med  Blod,  som  for  en  stor  Del  udt0mtes  med 
DaviePs  Ske.  Operationen  udf0rtes  under  Kloroformnarkose, 
og  da  ban  yaagnede  af  denne,  yar  og  bley  ban  aldeles  befriet 
for  de  ussedyanligt  yoldsomme  Smerter.  Paa  Grund  af  bans 
aDge  Alder  bley  Linsen  oyerladt  til  Absorption,  som  ogsaa 
fftndt  Sted;  imidlertid  loddede  Pupillarranden  sig  sammen  med 
den  fordnnklede  Kapsel,  saa  der  bley  en  fuldstaendig  Occlusio 
papillae.  Da  ban  forlod  Hospitalet,  yar  Bnlbus  bl0d,  begyn- 
dende  atrofisk.     Han  kunde  skimte  Yinduet. 

En  39aarig  Stenbryder  indkom  med   Vulnus    perfor. 

bulbi,  opstaaet  deryed,  at  en  Sten  sprang  mod  0iet  5  Dage 

f0r  Indkomsten.     Linsen  yar  katarakt0s   og   extraheredes 

gjennem  et  Lineaersnit  yed  Hjselp   af  BavieVs  Ske.     Der 


BTtid  nogen  £ortikalinaase  igjen,  der  kom  adskillig 
og  Udfaldet  blev  det  samme  som  i  foregaaende 

Tilfselde  agtes  nsermere  omhandlede  sammen  med 

ade  i  nseste  Beretaing. 

)Q  Patient  med  Trichiasie  exstirperedee  Cilie- 

dsttendigt  paa  begge  Palpebrie  super,  efter  Fl(a'€r's 

;d  meget  godt  Besultat 

itient  indkom  for  Absces&us   iridis.     Denoe 

var  uden  Xvivl   en  Lokalisation  af  Syfilis.     De 

Vegetationer  1  Iris   tendere  imidlertid  Baa  lidet 

JannelBe,  at  enkelte  Autoriteter  endog  beneegte 

en  deraf.     Det  turde  derfor  T£re  af  Mytte    at 

Vffisentlige  af  Journalen. 

1207.  En  40  Aar  gammel  Arbeider  indkom  >7s  ^^• 
dvendige  Halvdel  af  b^ire  Iris  sees  en  gal,  vet  be- 
romioeuts  af  et  stort  Knappenaolshoveds  St^rrelse 
L  i  Camera  ant.,  noget  Ectropium  nvefe,  Irisvevet 
immetig  normalt.  Papillen  uuget  kontraheret,  rea- 
ivagt  tor  LyseL     Paa  Baoden  af  Cam.  aat.  en  tynd 

Coroea  ikhe  fuldkommen  klar,  nogcn  CiliarinjektiOB, 
otofobi  og  Lakry mation,  meo  ingen  Smerter  tiiatede. 
e  Bogstaver  med  dette  0ie.  6  Dage  f^r  IndkomsteD 
^net  at  aCtage  nden  Smerte,  men  nuder  Optnedea 
ug  Taarerindeii.  Ved  Indkomsten  benegtede  ban 
ivt  Sjtilis,  men  vedgik  aenere,  at  han  tor  3  Aar 
i  lidt  af  Saar  paa  Membrom,  Ulceratiuner  i  Halsen, 

derfor  bavde  brngt  alrEBk"  (Stibiatsalve)  mellem 
>g  Lapistoucberen  i  Halsea.  —  Der  anvendtes  strax 
isteo  Sol.  tartrat,  stibic.  kalic.  gr.iv — Jviii  cl.-mj. 
n  og  Kompreasionsbandage.  I  L^bet  af  de  f0lgende 
;  ndt0mte  Fastelen  lidt    efter   lidt   ait  lodbold,    og 

fremkomae  Uypupyon  resorberedca.  Under  V»  *"' 
r  viser  sig  ved  skjievC  paafaldeade  Lys  eakelte 
iber  i  Cornea,  Bom  synes  at  tilli0re  dennes  Fortlade 
ere  nogel  aedad  og  indad  vifteformigt,  adeo  at  de 
Ire.     l)e  synes  at  bestaa  i  en  Foldnmg  af  forreate 

Cornea,  idet  de  ved  lige  gjennemfaldende  Lys  og 
forfra  (i  Synsaxen)  forsvinde.  Ret  adad  tilsvareode 
DS  Snde,    bvor   der   endnu    er    en    liden   eleveret, 

Tomt,  og  diametralt  overfor  dette  Sled  er  Pupillar- 
Berent  til  Linsekapselen.    Linaen  klar,  dog  kan  man 
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ikke  tjdeligt  se  0ieiibanden,  Papillen  tilsl0ret,  Konsistensen 
af  Bolbna  meget  bl0dere  end  paa  det  andet  0ie.  Han  fik 
Jodkalinm  og  afVexlende  Ealabar  og  Atropin.  ^Vg  ^dgik  ban, 
0ienspeflnnders0gel8en  yiste  da  samme  Resnltat  som  %>  ^OH' 
sistensen  ligeledes  den  samme.    Synet  maadeligt 


Ovarialcyste,  partiel  Excision  med  obeldigt  Resultat 

(Meddelt  af  J.  Nicolaysen.) 


Fr0ken  C  N.,  30  Aar  gammcl,  bayde  siden  lOde — lite 
Aar  lidt  af  svalne,  tildels  snppnrerende  Ejertler  nnder  Hagen 
ogpaaHalsen.  Menstruationen  indfandt  sig  i  bendes  15de  Aar, 
har  siden  vseret  regelmsDssigt  og  nden  Smerte  tilstede  indtil 
8  Dage  af  Gangen.  Han  bar  siden  byppigt  lidt  af  Svindel, 
Kvalme  andertiden  paafnlgt  af  Brsekning;  Afip0riDgen  jevnligt 
tra'g  siden  bendes  20de  Aar.  I  de  sidste  Aar  har  bun  af 
og  til  msrket  nogen  Svagbed  i  venstre  Underextremitet,  der 
nndertiden  bar  yseret  noget  0demat0s.  Siden  itjor  synes  bnn, 
at  Elsederne  ere  blevne  bende  for  trange,  men  f0rst  i  April 
1869  blev  ban  opmserksom  paa,  at  Underlivet  tiltog  i  Omfang, 
Gangen  blev  besvaeret,  og  ban  fik  Smerter  i  Epigastriam,  led 
af  Stramning  omkring  Navlen  og  Trykning  nedad  imod  F0dsels- 
delene.  1  Sommer  laa  ban  tilsengs  i  benved  10  Uger,  led  af 
Smerter  i  Cardia,  Kvalme,  S0vnl0shed.  Han  bebandledes  af 
sin  Haslsege  med  Gr0domslag  paa  Underlivet,  Pnllnavand  samt 
en  blank  Mixtar  (angivelig  nrindrivende).  —  En  tilkaldt  Lsge 
diagnosticerede  na  Ovarialcyste. 

I  de  sidste  4 — 5  Uger  bar  ban  kannet  gaa  omkring,  men 
Isngere  Gang  eller  Ej0rcn  generer  bende  meget;  Nattes0Yn 
og  Appetit  bar  vseret  meget  god  i  den  sidste  Tid. 

'Vii  ^^*  ^^^  Palpation  af  Underlivet  f0ltes  en  mands- 
hovedstor,  flaktaerende,  randagtig  Tnmor  i  Underlivet.  Per- 
kassionen  gav  i  Midtlinien  mat  Lyd  fra  Symfysen  til  en  god 
Haandsbred  ovenfor  Navlen  samt  ndad  tilvenstre,  medens  der 
noget  tilh0ire  for  samme  var  mere  tympanitisk  Elang,  saalsenge 
Fingeren  ikke  trykkedes  stserkt  mod  Underlivet.  Yed  at  f0re 
Fingeren  fra  Midtlinien  en  Haandsbred   ad   tilvenstre   med   et 
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stffirkere  Tryk   gay  Perkassionen  na  faldsUendig   mat  Lyd.     I 
h0ire  Side  var  ban  lidt  0m  for  Tryk. 

Per  yaginam  f0ltes  Uterus  af  normal  St0rrelse,  men  tryk* 
ket  foroyer  og  lidt  tilyenstre.  Sonden  gik  ind  2^  Tomme  og 
Uterus  f0ltes  beysegelig  nafhsangig  af  Synlsten.  I  forreste 
Skedehyffilying  f0ltes  Fluktuationen  tydeligere  end  paa  Under- 
liyet*  —  Intet  Abnormt  yed  Lunger  eller  Bjerte.  Menses 
opb0rte  for  nogle  Dage  siden. 

Hun  indlagdes  paa  Diakonissebuset  den  23de  Noyember, 
og  nseste  Dag  Kl.  12^  foretoges  Oyariotomi.  Hun  bragtes  let 
i  Eloroformnarkose,  og  imellem  Symfysen  og  Naylen  gjordes 
en  Incision  3  Tommer  lang.  En  Msengde  karboldigt  Fedtysey 
laa  udenpaa  Peritoneum,  der  yar  fortykket  og  intimt  sammen- 
yoxet  med  Cysten  langs  bele  Snitlinien.  En  Ligatur  anlagdes 
i  nedre  Saaryinkel  om  et  st0rre  Ear  ber.  Snittet  i  de  ydre 
Bedsekninger  forlsengedes  nu  en  god  Tomme  opad,  og  yed 
Hjaelp  af  Pincet  og  Fingrene  l03tes  Peritoneum  fra  Cysten,  der 
opad  bley  tyndere  og  tyndere;  ber  yiste  sig  en  Tarmslynge 
adbfierent  saayel  til  Peritoneum  som  til  Cysteyaeggen,  og  under 
Fors0get  paa  at  l0sne  disse  korte  Adbasrenser  brast  Cysten. 
I  det  Haab,  at  man  yed  at  l0sne  lidt  Isengere  til  Siderne 
skulde  kunne  faa  Cysten  l0s,  skredes  yidere  med  L0sningen, 
flere  Tyndtarmkonyolutter,  Omentets  nedre  Rand  bley  med 
Forsigtigbed  reyne  l0s  fra  Cysten,  men  efterat  det  halye  for* 
reste  og  0yre  Omfang  af  denne  yar  l0snet,  yiste  den  sig  saayel 
udad  til  Siderne  som  bagtil  og  nedad  saa  taet  og  fast  adherent 
baade  til  Viscera  og  til  BugysBggene,  at  yidere  L0sningsfors0g 
ansaaes  utilraadelige.  Det  l0snede  Parti  af  Cysten  bragtes 
udenfor  Bugsaaret,  Bl0dningen  fra  nogle  Steder  paa  Omentet, 
paa  Mesenteriet  og  indyendig  i  Cysten  stansedes  yed  Ferrum 
candens;  yed  Jerntraadsuturer  forenedes  Bugsaaret,  i  hyis 
nedre  Yinkel  Cysten  placeredes  og  baeftedes  ber  yed  4  Suturer, 
der  lode  en  Aabning  i  Midten  til  frit  Udl0b  for  nydannet 
Gysteindbold. 

Operationen  bayde  yaret  henyed  1|  Time.  Patienten  be- 
fandt  sig  taaleligt  godt,  Aandedrset  roligt,  Temperatur  normal, 
Puis  60.  Hun  fik  en  Dosis  Laudanum  +  .Slter;  senere,  da  ban 
klagede  oyer  „Brystkrampe^,  fik  bun  en  Morfiniiyektion  paa 
I  Gran. 

^Vii  vespere.  I  Eftermiddag  klagede  bun  fremdeles 
oyer  lidt  Smerter  i  Cardia,  men  disse  forsyandt  efter  en  liUe 
Dosis  Laudanum  +  iBter.  Hun  sagde,  at  bun  bayde  det  godt, 
Ansigtsudtrykket  roligt,  ingen  T0rst,  Tungen  fugtig.  Hud- 
temperatur  39,9,  Puis  126. 

^Vii    niftne*      Hun   bar   soyet   ganske    godt   inat;   bun 


145 

tenter  ikke,  Tnngen  lidt  belagt,  men  fdgtig,  Underliyet  ikke 
ndspsBDdt;  nogen  Omfindtlighed  for  Tryk  nedad  t]lh0ire.  Han 
siger  fremdeles,  at  hnn  bar  det  godt.  Pnls  132,  Temperatnr 
40.    D.  Pnlv.  calomelanos  gr.i  bih. 

^Vii  ▼espere.  I  Eftermiddag  befandt  bnn  sig  ildej 
klagede  oyer  nogen  Kvalme.  Temperatnren  viste  38,8.  Nn 
klager  hnn  ikke  over  Smerter,  men  der  er  mere  0mfindtligbed 
for  Tryk  i  begge  Sider  og  nogen  Udspsending  ber.  Kvalmen 
mindre,  der  bar  ikke  vieret  Brsekning. 

^Vii  mane.  Lidt  Bland  af  og  til  inat,  men  ban  bar 
ikke  bayt  det  saa  roligt  som  de  foregaaende  Nsetter.  Hun 
lider  af  Kvalme  og  Yomitnritioner.  Ansigtsndtrykket  Hdende, 
Ansigtet  noget  indfaldent,  Tnngen  lidt  bvidbelagt,  fagtig; 
Underlivet  noget  mere  ndspsendt  og  0mfindtligt  for  Tryk. 
Pnla  136,  Temperatnr  39,1. 

Kl.  2  Eftermiddag  sank  Palsen  til  120,  og  Temperatnren 
steg  til  40,2,  bnn  sank  nn  mere  og  mere  sammen,  Palsen  blev 
intermitterende  og  atffiUelig,  Hadtemperaturen  sank,  og  Kl.  6}^ 
Eftermiddag  ndaandede  bnn  roligt  efterat  bave  vaeret  bevid8tl0s 
en  liden  Stand. 

Her  var  Anledning  til  after  Perkussionslydens  Beskaf- 
fenbed  tilb0ire  for  Linea  alba  at  antage  Adbserenser  mellem 
Intestina  og  Gysten,  men  da  Luftlyden  forsvandt  ved  Tryk 
ad  til  Siden,  kunde  man  baabe,  at  Forbindelsen  ikke  var 
saa  tffit  eller  kort,  at  den  vilde  Iffigge  saerdeles  Vanskelig- 
beder  iveien  for  L0sningen  af  Gysten.  Patienten  havde 
ikke  under  sin  Sygdom  lidt  af  saadanne  Smerter,  der  pleie 
at  ledsage  en  kronisk  Peritoneit  af  den  Udstrsekning,  som 
Ted  Operationen  forefandtes.  Da  det  ofte  hsender,  at 
Ovarialcyster  ere  temmelig  fast  tilloddede  til  Midtpartiet 
af  forreste  Bugvseg,  men  forresten  ere  lette  at  udl0se,  var 
L0sning8fors0gene  berettigede,  uagtet  Peritoneum  langs 
Snittet  nffisten  var  sammensmeltet  med  Gysten.  Hvis  ikke 
Cysten  var  brusten  opad,  vilde  det  have  vseret  rigtigt  at 
standee  og  ladeit  sig  n0ie  medUdt0mning  af  Gysteindholdet; 
men  efter  Bristningen  var  det  n0dvendigt  at  fors0ge  L0sniDg 
saalangt,  at  det  brustne  Sted  kunde  bringes  frem  i  Bug- 
saaret  For  at  kunne  gj0re  dette  maatte  ikke  ubetydelige 
Stykker  af  Tyndtannslynger  l0snes  fra  Gysten,  og  Forbin- 
delsen var  saa  kort  og  fast,  at  dette  Arbeide  var  forbundet 
med  store  Vanskeligbeder. 

N.  M.  1  Lasgev.  XXIY  B.  3  H.  10 
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TJagtet  Frognosen  naturligvis  ibke  kunde  stilles   god, 
bavde  jeg,  efter  hvad  jeg  bar   bavt  Anledning  til  at  se 
saavel   i   egen   som  i   Andres   Praxis,   ikke  Grand  til   at 
antage  den  for  ubetioget  slet     Den  burtige  og  betydelige 
Stigning  saavel  af  Puis   som  Temperatur  og  isserdelesbed 
Aot  iiroDelmffissigeForboId  imellem  disss,  idet  Temperaturen 
ank  for  en  Tid,  uden  at  Pulsen  opberte   at  stige, 
Dart  mlDe  ForhaabniDger  til  at  forsviDde.   —    Pa- 
led  overmaade  iidet      Ved   Obduktioneo  fandtcs 
Uoddet,  Tyndtarmene  noget  udsptendte  og  Bugbulen 
ende    1 — 1}   Pot    blodig-ser^st  Exsudat    iblandet 
Fnokker;  ogsaaCysten  bavde  begyndt  at  fylde  sig. 


Ref^rctter,   jfVnmelclelset*  og 
TJddragr- 


i^eos  nnvxrende  Staodpuskt,  af  Bud.  Virchiw. 

i  et  Blmindeligt  Hffde  ved  den  tydske  LBege-   og  Natnr- 
forskerfonunliog  i  iDDsbruck  i  Septbr.  1^G9.) 


bar  maaBke  forekommet  Mange  noget  besynderligt  at 
dt  til  ForhandliDg  et  Tema,  hvorom  man  DdentTiTl 
,    at  det  for  lang  Tid  siden  er  addebatteret.     Og  det 

ganske  sandt;  naar  man  Ueoker  paa,  at  vor  Vidensksb 
ammenbsngende  Historie  af  nseaten  halvtredie   tusinde 

knnde  man  nok  fristes  til  at  tro,  at  der  ikke  behffvea 
irbaDdliDg  om,  hvilken  Stilling  en  saadan  Vidcnskab 
tage    i  Natiden.     Hen  Sagen    er    den,    at  Medicinen, 

med  at  den  er  alia  de  0vrige  Naturvidenskabera  Moder, 
tr  antaget  en  Smnle  af  Egenskaberne  hos  Atgdre  i 
igbed,  som  ikke  altid  bevare  den  Friskhed,  Styrke  og 
dbed,  som  smykkede  deres  Ungdomsaar;  Medicinen 
rhaanden  antsget  en  vis  Siedvansmfessighed,  en  vis 
lelig  T0rbed  og  Stivhed,  som  nnderttden  er  deu  til 
ar  det  gjnlder  om  at  ftfie  sig  efter  det  modeme  Livs 
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Fonner.  Og  de  mange  B0rn,  som  Medidnen  bar  hnngende 
paa  sig,  be8v»rliggj0r  ogsaa  ofte  og  i  ikke  ringe  Grad  dens 
Fremskridt,  ja  saa  meget,  at  man  maa  sige,  at  det  endnn  er 
n^dyendigt  af  og  til  at  klargj0re  sig,  hvilkenfStilling  Yiden- 
skaben  egentlig  indtager  for  0iebiikket,  i  byilke  Forbindelser 
den  staar  til  Nabovidenskaberne,  og  fremfor  Alt,  hvilken  Stilling 
den  bar  at  strsebe  ben  til  i  det  store  Yerdensliv,  i  Menneske- 
bedens  store  Ddyiklingsbistorie. 

De  ved,  at  den  nnvserende  Medicin  f0rer  sit  Stamtrae  i 
lemmelig  regelmasssig  R8ekkef0lge  tilbage  til  den  gamle  klassiske 
gneske  Medicins  Tider.  Fandamentet  til  al  denne  Viden  er 
bleyen  lagt  af  en  bedensk  Prsestekaste,  og  der  er  i  vorYiden- 
skab  bleven  nedlagt  en  Rsekke  af  Forestillinger,  der  med  nfor- 
gjaengelige  Trsek  minde  om  bin  Alderdommens  nskyldige,  naive 
og  inldkommen  nmiddelbare  Natnropfatning.  Selv  nntildags 
pleier  enbver  Laege  at  anse  det  for  etFortrin,  naar  ban  enten 
kan  erklffire  om  sig  selv,  eller  Andre  sige  om  bam,  at  ban 
bar  den  bippokratiske  Metode. 

Denne  gamle  bedenske  Ansknelsesmaade  bar  tilvnndet  sig 
saa  stor  Anerkjendelse,  at  den  en  lang  Tid  var  anerkjendt 
som  Kirkens  officielle  Metode,  og  at  den  gamle  Forfatter,  der 
paa  den  mest  fnldendte  Maade  bar  analyseret  og  fremstillet 
Hippokrates^s  Skole,  nemlig  GalentMj  ogsaa  fandtes  i  Eloster- 
Bibliotekeme  som  den  egentlig  kirkelig  akcepterede  Autor. 
Sammen  med  Aristoteles  n0d  ban  den  Mre  at  blive  foredraget 
i  Monkeskoleme. 

„Men^,  siger  man  maaske,  „naar  nn  den  bippokratiske 
Metode  og  det  System,  som  Qalenus  bar  overleveret  os,  bar 
opnaaet  en  saadan  Yarigbed,  en  saadan  Bestandigbed  og  en 
saadan  Anerkjendelse,  beb0yer  saa  Kogen  for  Nnrvserende  at 
sp0rge,  bvilken  Stilling  Patologien  bar  at  indtage?  Skulde 
den  Ting  ikke  forlaengst  Ysere  slaaet  fast,  og  sknlde  man  ikke 
forlsngst  vsere  fnldkommen  paa  det  Rene  med,  bvorledes  den 
Sag  forbolder  sig?**  Og  dog  knnne  I  allerede  deraffatte,  byor 
yanskelig  en  Opgave  dette  er,  at  der  i  Tor  Yidenskab  sek  for 
Naerrserende  findes  de  allerstaBrkeste  ModssBtninger,  at  de  for- 
slgellige  Skoler  staa  aldeles  fiendtlige  ligeoverfor  binanden,  ja 
at  sely  Folket  endnn  fremdeles  bar  Ansknelser  om  Sygdommene 
og  deres  Helbredelse,  som  ere  absolnt  uforenelige  med  dem, 
sooi  Yidenskaben  maa  Isere.  Netop  derfor  er  det  n0dyendigt 
at  komme  til  Klarbed,  netop  derfor  er  det  n0dyendigt  at  slaa 
Bro  mellem  den  almindelige  Opfatning  og  den  fremadskridende 
Skole,  og  dette  er  ogsaa  Granden  til,  at  jeg  ber  bar  taget 
Ordet  i  et  Land,  byis  Leeger  baye  bidraget  saameget  til  den 
modeme  Yidenskabs  Fremskridt  og  som  i  disseDage  baye  yist 

10* 


148 

OS,  hror  ivrigt  de  ere  beakjieftigede  med  at  f0re  Videnskaben 
fremad  i  deD  strengeste  eg  kousekrenteBte  ForskDingg  Aand. 
~  keligbeden  er  det  den  tyske  Medicin,  den  tyske 
iledes  Bom  den  no  heldigen  og  kraftigen  arbeider 
ordeo  Bom  i  Syden,  der  staar  i  Spidsen  for  bete 
ne,  medicioske  Udvikling,  og  det  er  for  Nffirverende 
baade  i  Vest  og  0st,  i  Frankrig  og  England  som  i 
tTyskland  er  det  Land,  hvor  den  patologiske  Yisdom 
dette  er  saaledes  iogen  Sehros,  mea  aleoe  Konsta- 
it  anerkjendt  Faktnm. 

laar  un  dette  er  Tilfeeldet,  have  vi  saa  ikke  dea 
}pfordring  til  at  Bikre  os  vort  eget  Folks  Forstaaehe, 
ikke  fortvareode  skalle  arbeide  midt  op  i  For- 
idt  op  i  overtroiake  Traditioncr,  som  hvert  0ieblik 
rasaesle  Uaade  gjtire  Eonflikten  mellera  det  Gamie 
e  boridst,  ja  ofte  brings  oa  i  Forlegenheder,  som 
let  ikke  ville  viere  til  at  komme  nd  af,  fordi  Ansknel- 
enskabena  og  ForestillingerDes  Grnndlag  ere  0delagte 
nd  siden,  fordi  bele  Tenkniagens  Fandament  er 
But  og  broatfeldigt,  at  man  f0rst  beh0ver  lange 
r  for  omsider  at  sikre  Big  den  mtfisommelfge  For- 
EohTer  Tidenskab,  den  vtere  liYitkeDaombelat,  knever 
it  bestemt  Objekt.  No,  iDgea  vil  vel  komme  i  nogen 
[  Forlegenbed,  oaar  der  opkaates  det  Spergsmaal: 
^atologiene  Objekt?"  Tfai  Svarct  er  lige  ved  Baaoden: 
If  Objektet,  Patologi  er  Ltereo  om  Sygdom,*'  8aa- 
verensatemmelsen  let,  men  aaa  begynder  Taoskelig- 
det  andet  Spergsraaal:  ,Hvad  er  Sjgdom?"  Ber 
eblikkelig  eDbver  Malighed  for  Overensstemmelse. 
man  forf^lger  den  meeneskelige  Tenkninga  Blatorie 
'D  til  L0siiingea  af  dette  Sp0rgBmaal  saatangt  op  i 
Uekke,  som  vor  Knndskab  naar,  kan  man  i  sin  Al- 
1  forf0lge  to  GrundstrSmninger,  der  begge  stemme 
iri,  at  man  mere  eller  mindre  abstraberede  Syg- 
a  fra  Hcnnesket,  at  man  betragtede  den  som  noget 
for  Gig  aeh  fiestaaende,  at  man  altsaa  i  Virkelig- 
Lledes  sora  ogsaa  Navnet  antyder,  tog  den  som  et 
lekt  Udskillelsen  af  Sygdom  fra  Mennesket  f0rer 
is  til  Forestillingen  om  noget  sertigt  Existerende, 
in  aelvfelgelig  ikke  forestille  sig,  hvorledea  der  i  et 
isen  Bknlde  ezistere  noget  Andet,  for  sig  Afsondret, 
igsaa  kan  teenke  sig  ndskilt,  medmindre  dette  ogsaa 
skilt  Tilvierelse.  Det  er  n0iagtig  den  samme  Posi- 
Tiser  Big  med  Hensyn  til  den  Proces,  hyorigjennem 
tilegne  os  eller  opfatte  en  Ting;  saaanart  vi  i  vore 
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Foresl^ninger  isolere  denne  Yirksomhed  under  Begrebet  Aand 
eller  Sjaal,  gj0r  ogsaa  den  Forestilling  sig  gjsldende  mcd 
natnrlig,  logisk  tvlDgende  Magt,  at  denne  Sjael  er  et  eget  Vsesen, 
bar  en  egen  Existens,  der  er  afgraendset  fra  det  0vrige  og 
under  visse  OmsUendigheder  kan  skilles  fra  denne. 

K0iagtig  paa  samme  Maade  forholder  det  sig  ogsaa  med 
Sygdommen.  I  samme  0ieblik  som  vi  skille  Sygdommen  fra 
den  0vrige  Organismns,  tvinger  ogsaa  vor  Fomnft  os  til  at 
give  den  en  egen  Existens,  at  betragte  den  som  et  Vaesen  for 
sig.  I  Sandbed  omtrentlig  Patologiens  hele  Historie  i  de  for- 
gangne  Aartnsinder  bestaar  i  Fremstillingen  af  de  forskjellige 
Teorier  om,  bvorledes  man  maatte  forestille  sig  Sygdorosvflesenet, 
denne  ssBregne  Sygdomsexistens.  I  Videnskabens  Historie  letter 
man  sig  almindelig  Tingen  forsaavidt,  som  man  henf0rer  disse 
forskjellige  Opfatninger  til  to  Grnpper,  der  i  det  Issrde  Sprog 
ere  blevne  kaldte:  Hnmoral-Patologi  og  Solidar-Patologi.  Ha- 
moral-Patologien  er,  saa  fremmed  end  Navnet  kan  klinge,  den 
Patologi,  som  De  aile  bsrer  i  Hjertet,  det  er  Bamekamroerets 
Patologi,  Amme-Patologien,  Traditionens  Patologi  og  slnttelig 
ogsaa  Eirkens  Patologi.  Thi  allerede  Moses  bar  den  ber0mt6 
Sats:  „Kj0det8  Sjsel  er  i  Blodet*^,  og  med  denne  Sats  var 
n0dvendigTi8  den  Konsekvense  given,  at  ogsaa  Sygdommen  og 
dens  F0lger  maatte  benlsegges  til  og  i  Blodet,  og  Sp0rgsmaalet 
om  at  blive  nren,  hvad  vi  nntildags  kalde  Infektion,  knytter 
sig  fra  de  f0rste  bibelske  B0ger  til  Blodet,  hvilket  igjen  bar 
aff0dt  den  Forestilling,  at  Sygdom  vsesentligst  beror  paa  en 
Infektion,  en  Besmittelse  af  Blodet,  at  altsaa  Sygdomsvesenet 
er  traengt  ind  i  og  forekommer  i  Blodet  som  noget  Urent,  som 
en  Impnritas. 

Dog  er  denne  Ansknelse  ikke  ndelnkkende  j0di8k,  den  er 
egen  for  n»sten  alle  orientalske  Folkeslag.  Den  gjenfindes 
ligesaavel  i  Indemes  gamle  B0ger  som  i  de  gamle  grseske 
Antores.  og  saaledes  danner  den  ogsaa  det  vsesentlige  Grnndlag 
for  den  i  det  gamle  hippokratiske  System  forekommende  Hn- 
moralpatologi,  der  senere  er  bleven  Basis  for  alle  videre  Ud- 
viklinger.  Det  siger  sig  selv,  at  naar  to  saadanne  Antoriteter 
som  det  gamle  Testament  paa  den  ene  Side  og  Hippokrates 
og  den  asklepiadiske  Skole  paa  den  anden  Side  begge  gik  nd 
fra  den  samme  Gmndsats,  og  naar  denne  Grandsats  gjennem 
dem  trsengte  ind  saavel  i  den  klassiske  som  i  den  kirkelige 
Literatar,  saa  maatte,  i  det  0ieblik  da  begge  disse  Str0mme 
forenede  sig,  derigjennem  nemlig,  at  den  middelalderske  Kirke 
optog  begge  i  sig  og  gjennem  Isengere  Tid  meddelte  Folket 
denne  Lsere  som  Resnltatet  af  al  Indsigt,  saa  maatte,  siger 
jeg,  denne  Forestilling  natnrligvis   ogsaa  blive  Gmndlaget   for 
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alle  de  Forestillinger,  der  ere  gaaede  over  i  Natiden,  og  saa- 
ledes  er  Hamoral-Patologien  faktisk  Folkets  Patologi.  Den  er 
egentlig  bleven  det  popalsere  Ghrundlag  for  alle  Kaltnrfolks 
Anskuelser,  og  derfra  skriver  sig  igjen  den  Seighed,  hvormed 
disse  hnmoral-patologiske  Forestillinger  gaa  igjen  i  de  medi- 
dnske  Hjemer  og  den  overordentlige  Uvillighed,  selv  Ugeoverfor 
Kjendsgjerningernes  Qom8t0delige  Vi^hed,  hvormed  denne  den 
f^rste  Traditions,  denne  saa  at  sige  med  Modermelken  ind- 
sngede  L«re  opgives  for  mere  oplyste  Ansknelser.  Jeg  vil 
ikke  hermed  have  sagt,  at  der  ikke  Andes  nogen  Blodets 
Urenhed,  at  der  ikke  existerer  nogen  Infektion,  eller  at  der 
ikke  gives  hnmorale  Forandringer,  der  danne  Grnndlag  for 
Sygdora;  man  misforstaa  mig  ikke  derhen.  Jeg  har  selv  be- 
strsBbt  mig  for  at  tilveiebringe  mangt  et  Bevis  for  saadanne 
Ejendsgjemingers  Existens.  Men  her  er  Sp0rgsmaalet,  om 
Sygdom  overhovedet  og  under  alle  Omstsendigheder,  om  Syg- 
dom  i  og  for  sig  n0dvendigvis  er  knyttet  til  Blodet,  om  den 
n0dvendigvis  har  et  hnmoralt  Udspring,  om  vi  som  Grnndlag 
for  enhver  Diagnose  kan  angive,  at  det  egentlige  Sygdomsvsesen 
maa  B0ges  i  Blodet.  Hvor  enig  man  end  i  tidligere  Dage  var 
om,  at  Hnmoral-Forestillingerne  maatte  danne  Grundlaget,  saa 
er  der  dog  strax  opstaaet  Divergens,  naar  det  gjaldt  om, 
hvad  det  er  i  Blodet  eller  i  disse  Hnmores,  som  bevirke 
Sygdom.  Den  grsBske,  hippokratiske  Ansknelse  er  i  denne 
Henseende  saa  nygtern  og  nskyldig  som  vel  mulig.  Den  er 
paa  sin  Yis  dannet  n0iagtig  paa  samme  Maade,  som  om  vi 
nntildags  fra  et  kemisk  Standpnnkt  vilde  danne  en  lignende 
Teori. 

Den  hippokratiske  Ansknelse  gaar  nd  fra,  at  det  mon-> 
neskelige  Legeme  overhovedet  og  saaledes  ogsaa  hver  af  dets 
enkelte  Dele  bestaar  af  4  Grnndstoffe  og  det  Gmndstoffe,  der 
efter  sin  natnrlige  Beskaffenhed,  efter  sin  Aggregattilstand  ere 
flydende,  Hnmores,  Safter,  Ysedsker.  Disse  4  Vsedsker  maa 
man  imidlertid  ikke  t»nke  sig  paa  den  Maade,  som  der  nntil- 
dags tales  om  Ysedsker,  at  den  ene  af  Vsedskerne  cirkalerer 
og  den  anden  ikke,  men  saaledes,  at  de  4  Ysedsker  altid  gjen- 
findes  i  hver  Del,  liden  eller  stor,  at  altsaa  hver  Del,  hvert 
Stykke  er  sammensat  af  en  Forbindelse  af  4  Snbstanser,  og 
at  som  F0lge  deraf  hver  Dels  natnrlige  og  —  for  strax  at 
benytte  et  Udtryk,  der  stiler  paa  Tingen  —  snnde  Tilstand 
beror  paa  en  normal  Blanding  af  disse  4  Snbstanser,  saa  at 
altsaa  denne  normale  Blanding,  denne  Temperies  humomm  er 
at  anse  som  den  natnrlige  Fomdssetning  for  Legemets  sonde 
og  harmoniske  Tilstand,  og  at  derimod  enhver  Afvigelse  fra 
dette  Blandingsforhold,   enhver  „Dy8krasi^,   enhver  Forandring 
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i  Blandingen,  i  Krasis,  ogsaa  maa  ansees  som  Onindlaget  for 
en  Sjgdom.  Denne  gamle  Forestilling,  denne  gamle  Eraselere 
er  aldeles  forskjellig  fra  den  moderne.  Den  moderne  Kraselsre 
har  Hgetil  forlagt  sit  Teorem  til  Blodet,  den  gamle  forlagde 
dem  til  alle  Legemets  Dele,  medens  man  vistnok  ogsaa  allerede 
da  anerkjendte,  at  Blodet  spillede  en  fremragende  Rolle. 

Men  dog  ere  Forestillingerne  om  Forandringer  i  Ysedskeme 
ikke  saaledes  at  forslaa,  at  man  derved  blot  tasnkte  paa  cir- 
knlerende  Y»dsker,  men  Yffidskeme  vare  hver  enkelt  Dels 
Gmndblandingselementer.  Yille  vi  altsaa  an8kneliggj0re  os  den 
gamle  Kraselsere  gjenncm  moderne  Forestillinger,  knnne  tI  ikke 
erholde  noget  bedre  Tilknytningspnnkt  end  ved  at  ty  til  yor 
Tids  kemiske  Forestillinger.  Naar  vi  forestille  os,  at  f.  Ex. 
Knlstof,  Yandstof,  Snrstof  og  Kyselstof  ere  regelmsessige  Be- 
standdele  af  hver  Del  af  Legemet,  og  at  der  dernast  ved 
enhver  Forandring  i  Blandingen,  som  naar  der  f.  Ex.  paa  et 
Sted  optrseder  mere  Eulstof  end  ssedvanlig,  paa  et  andet  mere 
Snrstof,  frembringes  et  abnormt  Forbold,  saa  svarer  dette  til 
den  gamle  Eraseforestilling. 

Men  nn  bar  der  hertil  allerede  meget  tidlig  knyttet  sig 
den  sseregne  Forestilling,  at  netop  det  Stof,  der  paa  et  bvilket- 
sombelst  Pnnkt  optrseder  i  for  stor  Msengde,  er  den  egentlige 
Sygdomsaarsag,  at  der  altsaa,  naar  af  de  4  Grnndstoffe  f.  Ex. 
Galden  paa  et  eller  andet  Sted  findes  i  for  stor  Msengdo,  op- 
staar  en  galdeagtig  Sygdom,  og  at  f0lgelig  Galden  i  dette 
Tilfselde  reprsesenterer  den  egentlige  Sygdomsessents.  Paa 
denne  Maade  er  Lseren  opstaaet  om  Sygdomsstoffe,  om  det, 
der  endnn  i  Folkemnnde  bar  vedligeboldt  sig  nnder  Navn  af 
Materie.  Denne  Materies  morbi  er  Forestillingen  om  det  ma- 
terielle  Legeme,  der  frembringer  Forandringen.  Jeg  vil  her 
tilf0ie,  at  der  i  en  senere  Tid,  som  falder  efter  Middelalderen,  har 
knyttet  sig  videre  Forestillinger  hertil  om,  at  disse  Stoffe  nd0yede 
en  pirrende  og  seggende  Indflydelse,  at  de  altsaa,  idet  de  vare 
tilstede  i  Legemet,  frembragte  en  egen  sygelig  Irritation  paa 
de  0yrige  Dele,  at  de  forholdt  sig  som  skarpe  Stoffe,  og  herfra 
skriver  sig  igjen  Lseren  om  de  saakaldte  fordservede  Yffidsker, 
Sygdomsvsedsker,  Acrimoniae  morbi.  Alt  dette  hsenger  temmelig 
n0ie  sammen,  og  da  nu  den  nyere  Tid  har  indskrsenket  Lseren 
om  Ysedskeme  til  Lseren  om  de  cirknlerende  Ysedsker,  og  da 
man  almindeligvis  yed  Ysedsker  har  tsenkt  paa  Blodet,  haye 
ogsaa  bos  Massen  Forestillingerne  taget  den  Retning,  at  Syg- 
domsstoffet,  Sygdomsmaterien ,  Sygdommen  har  sit  SsBde  i 
Blodets  fordservede  Ysedsker,  og  at  altsaa  Blodet  er  Middel- 
panktet  for  denne  Snbstans.  Men  denne  paa  en  yis  Maade 
kemiske  Forestilling  (om  den   end   ikke   stemmer   fnldkommen 
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Dages  Kemi,  kan  man-  dog  tigt 
k)  har  dog  ikke  altid  strakki 
eo  altid  r0rt  sig  den  Overbevisi 
d.  Uan  har  til  ModsatDlng  op 
forlangte  flere  en&  disse  4  Sub 
Legemer,  og  sagi:  Sygdom  maa 
i0d  SubstaDs,  den  bar  dog  saa 
ia  bar  en  Rtekke  af  KjoDdele) 
e  dem  bos  levende  YEesener, 
bar  en  bestcmt  Levealder,  har 
r   alleslags    oyc   Ting,    den   foi 

sig  aldeles  som  et  levende  'V 
It  efter  lidt  at  omforme  den  b 
n  virkelig  levende  Esistens  for 

alt  efter  Tidens  Retning   skee 

man  vil  let  indse,  at  den  i 
jhed  med  dens  forskjellige  tilde 

mod  en  vis  N^dvendigbed  alti 
ens.  Den  ene  af  disse  Retning 
it  at  anse  Sygdom  avaesenet  som 
let    nsrniede    sig    enten  Plante 

Eftersom  de  0vrige  Nalnrvideo 
)yre-  og  Plantelivets  finere  Fi 
.  mere,  da  man  gjennem  den  sai 
LVde  tandet  disse  Natarrigets  fii 
s  ligoende  i  og  paa  Legemet,  o 

at  det  vilde  lykkes  gjeonemgaa 
kelte  SygdomHprocesser  tilbage 

st  betydende  Lierere,  der  netc 
lydelse  paa  denne  Skoles  Retninj 
len  afd0de  Sckonlein,  bar  eu 
me  Opratning  med  fold  Kon; 
(6  er  ny,  som  allerede  i  tidlig 
nge  bar  vieret  ndsat  forAngreb 
id  hist  og  her  igjen  antager  ei 
i  Yirkeligheden  er  lykkedes  o 
Sygdomrae  tilbage  til  saadani 
existerende,  paa  lavcste  Trin  s 
Former.  De  ved  jo,  at  der  i 
ulsie  Kredse  strides  om,  hvo 
betinges  af  en  egen  Svampart 
,  om  Mteslinger  opstaa  af,  at 
piske  Ele mentor  ind  i  Legem 
ng,    da   forf0res    man   let   til   i 
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mentare  Organismer  ogsaa   at   viile   se   selve  Sygdomsvaesenet 
for  dg. 

Nq  gives  der   en    anden  Retning,    som    siger:    Dette    er 
Matcrialisme ;  at  tilskrive  Sygdom  en  saadan  Dyre-  eller  Plante- 
ExisteDS  er  materialistisk,  Sygdommen  er  tysBrtom  spiritaalistisk. 
Denne  Forestilling  er  ikke  mindre  gammel,   ja  den   bar   i   en 
tidllg  Tid  fandet  en  meget  stserk  Udvikling  hos  Orientens  mere 
Qerntboende  Folk,   hos  Eineseme  og  Arabeme,    og  endnn  den 
Dag  idag  er  den  kinesiske,    den    arabiske  Forestilling   baseret 
derpaa,    at   Sygdommens   egentlige   Yesen   er   en   immateriel 
Sabstans,  en  Art  Geist,  Spiritus,    et  Past,  som  man  ogsaa  bar 
kaldt  det      Disse  Forestillinger  nserme  sig,    som  det  vil  sees, 
overmaade  meget  til  Forestillingeme    om  Sjselens  Natar   over- 
hovedet,  netop  paa  samme  Maade  som  i  Alderdommen  Ideeme 
cm  Sjselens  Natnr   altid    bave    knyttet   sig   til  Forestillingeme 
om  AandedrsBttet,   idet  Livspnsten,    Livsens  Aande    tillige    op- 
trsder  som  en  virkelig  aandig  Snbstans,  der  beliver  Legemet, 
og  som   kan   forlade    Legemet    og   da   efterlader    det   ]iyl0st. 
Ligesom  vi  altsaa   se,    at  Pnenma,  Aandedrsettet   ogsaa   tillige 
optrsder   som   Livsprincipet,    saaledes   bar   Forestillingen    om 
SygdomsYsesenets  Natnr  som  en  saadan  Past,  som  en  Pnenma, 
som  en  ^piritns,  en  Aand  ndyiklet  sig   snart   i   mere    snart   i 
mindre  faidendtForm  paa  de  forskjelligste  Steder.    EnMsengde 
Forestillinger,  som  findes  bos  den  menige  Hand,   og  som  des- 
vsrre  kan  altfor  ofte  foranledige,    at  Folket   i    sine  Sygdoms- 
tilfslde  vender  sig  om  Helbredelse  til  en  rent  gal  Adresse,  ere 
baserede  paa  denne  orientalsk    spiritnalistiske  Ide.     Det   maa 
her  bemaerkes,  at  Ideen  dog  ikke  er  en  rent  orientalsk,  tbi  vi 
gjenfinde    den  ogsaa  i  de    germaniske  Folkeslags   gamle  Fore- 
stillinger.    De  Undeijordiske,  Ellefolket,  Maren  og  forskjellige 
Vaesener  fra  denne  Idekreds  ere  fremgaaede  af  dette  Grnndlag 
og  flyde  alle  sammen  deri,  at  et  fremmed  Ysesen  trsenger  ind 
i  Legemet,    et  Vsesen,    der   vistnok   bar   en  Slags   Organisme, 
men  en  aandig  Organisme,  en  blot  immateriel  Sabstans.     Der- 
fira  kommer  Moderens  ^ngstelse  for,    at  der  kan   blive    blaest 
Sot  paa  bendes  Bam,    deraf  kommer  Frygten    for   at   betrsede 
Steder,  bvor  onde  Aander  drive  sit  Spil,    at  gaa  over   et  Ret- 
tersted,  hvor  mnlig  den  onde  Aand  knnde  fare  ind  i  Legemet, 
deraf  kommer  den  iBngstelse,  at  alleslags  onde  Aander,  opr0rte 
over   Menneskenes    Syndigbed,    trsenge    ind    i    deres    Legeme, 
deraf  kommer  endelig  den  sserlige  Forbindelse,    man  bar   s0gt 
fflellem  Sygdomme  og  Djsevelen,  en  Forestilling,  der  selv  i  den 
nyeste  Tid  er  traadt  meget  skarpt  frem  i  Opfatningen  af  tvende 
for0vrigt  fdldkommen   materielle  Sabstanser,    nemlig   f0rst   ved 
Sp0rg8maalet   om   Braendevinets   skadelige  Indvirkninger,    bvor 
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indet  en  af  ToreProfessorer  vedBerliner-Univeraitetet 
rig  Forsvarer  af  den  Ansknelse,  at  Djfeveleo  sidder 
inet  og  trtenger  ind  i  Legemet  med  dette,  at  altsaa 
in    onde  Spiritns   i    h0iere  Forstand   benjtter   den    i 

Betydning  onde  Spiritas  for  paa  en  behageligere 
.  glide  iod  i  del  menneskelige  Legeme.  Demtest 
I  den   ligesaa   haardnakket   forsvarede  Anekaelse,    at 

egentlig  er  en  Djtevelens  Urt,  som  Djevelen  har 
it  berede  Menneskene  paa  Jordan  en  Snare  og  for 
B  Maade  gjenDem  Tobakkens  Rffg  at  meddele  sig 
I  til  dem,  8om  selv  r0ge,  men  ogssa  til  aUe  dent, 
digvis  have  den  TJlykke  at  befinde   sig   i   samme  At- 

Som  man  ser,  forbinde  disae  gamle  Ideer  sig  endon 
d  hinanden.  DaArabcrne  fflrst  begyndte  at  destillere 
,  da  de  Iferte  at  prodacere  den  efter  dem  den  Dag 
ildte  Alkohol,    havde    de   i   Virkeligheden   den  Fore- 

Alkoholen  ligesom  en  Aand,  en  Spiritas  traadte  nd 
overe  Sabstanser,  hnvede  sig  i  Veiret  nnder  Ildens 
\  og  dereft«r  som  noget  Specifikt  knnde  opfanges 
er.  Sencre  bar  man  jo  ogaaa  havt  den  ForestiUing, 
nlde  veret  muligt  paa  lignende  Maade  at  frigjsre 
e  Slags  finere,  essentielle  Snbstanser,  alle  Slags  Spi- 
lt opbevare  dem  paa  Flasker.  Det  er  ikke  lykkedes 
Imidlertid  holde  vore  Keroikere  nfortradent   ved,    og 

en  Forneielse  at  knnne  konstatere,  at  de  med  hvert 
icere  noget  mere  ^ter  af   forskjellig  Slags,    hvorved 

leveres  os  vffirdifalde  Bestanddele  til  tot  Medika- 
Men  nutitdags  tinker  intet  Menneske  paa,  at  den 
ig  oprindelig  har  existeret,  at  denne  Alkohol  virkelig 
gt,  og  at  der  allsaa,  naar  man  tager  Korn  og  destil> 
itns  af  Kornet,  hersker  den  ForestiUing,  at  nn  det 
iandige  er  extraheret  og  Flegmaet  tilbage.  Paa 
aade  forholder  det  sig  med  Tobakken.     Regskyerne, 

frem  og  virke  bed0Tende  paa  Hanges  Hjerner,  have 
Foget,  der  erindrer  om  den  onde  Aand,  som  ogsaa 
sig  i  Skyer  og  gj0r  sig  bemserkbar  ved  sin  Lngt, 
i  kan  findes  som  materiel  Snbstans,  og  det  lader  sig 
gte,    at   mangeslags  Forestillinger   herigjennem    have 

sig  et  temmelig  plansibelt  Grnndlag.  Til  dennc 
liske  Opfatning  af  Sygdom  knytter  sig  nn  ogsaa  en 
fingde  af  Helbredelsesmetoder. 

enne  forskjellige  Signen  og  Manen,  der  foretages  ad 
}k  eller  endou  grovere  materiel  Tei,  alle  disse  Bc- 
r,  der  skalle  nddrive  det  vwre  nn  Djtevelen  eller  en 
,f  lavere  Rang,  alle  disse  egne  Snbstanser,   om  hvilke 
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man  antager,  at  de  ere  adrastede  med  hemmelige  Krasfter  til 
at  bekjsmpe  Troldskab  med,  stammer  jo  fra  den  samme  Kilde, 
en  Kilde,  om  hvilken  man  ikke  kan  nsegte,  at  den  netop  er 
baseret  paa  en  bestemt  Retning  i  de  menneskelige  Ansknelser, 
en  Retning,  der  alt  efter  de  Enkeltes  sserlige  Rang  snart  vil 
antage  en,  snart  en  anden  Form,  og  jeg  maa  i  denne  Forbin- 
delse  adtrjkkelig  fremhseve,  at  det  ikke  blot  er  den  nlssrde 
Masse,  som  hsenger  fast  ved  disse  Ting  og  bevarer  Traditionen 
om  disse  som  oftest  virkelig  skadelige  Forestillinger,  men  at 
det  ligesaa  hyppig  er  de  tilsyneladende  mest  dannede  og  h0iest 
staaende  Eredse,  i  hvDke  saadanne  Forestillinger  holde  sig, 
om  end  maaske  i  en  noget  destiUeret  Form.  Ogsaa  i  -  denne 
Henseende  ved  jo  vor  paa  Opfindelser  rige  Tid  at  finde  Raad. 
Jeg  erindrer  saaledes,  at  den  dyriske  Magnetismns  i  Begyn- 
delsen  af  dette  Aarhundrede  er  bleven  opfnnden  som  en  af  de 
nye  Former  for  Spiritnalismns.  Ingen  vil  knnne  tvivle  om,  at 
denne  Forestilling  i  det  Ysesentlige  bar  vseret  Formidlingen 
imel]em  den  grove  Form  af  Spiritnalismen  og  den  nklare  Fi- 
losofi,  som  i  Begyndelsen  af  dette  Aarhnndrede  gjorde  sig 
gjsBldende  i  st0rre  Udstraekning,  men  som  dog  beller  ikke  i 
Nntiden  savner  sine  Benndrere,  og  man  beh0ver  ikke  at  gaa 
langt  for  at  se,  nnder  hvilke  absnrde  Former  og  i  bvilke  lat- 
terlige  Foreteelser  denne  dyriske  Magnetisme  endnu  den  Dag 
idag  driver  sit  Ysesen.     So  geben  diese  Dinge  ans  einander. 

Hvad  er  saa  endelig  Sygdomsvaesenet?  Er  det  en  kemisk 
Snbstans?  er  det  blot  en  Yaedske?  eller  er  det  en  Organisme? 
og  er  det  saa  en  materiel  eller  en  immateriel  Organisme?  er 
det  en  Aand?  ja,  er  det  maaske  til  syvende  og  sidst  DjsBvelen 
i  egen  b0ie  Person  som  vi  maa  give  Skylden?  Det  er  de 
Sp0rgsmaal,  som  ogsaa  Yidenskaben  maa  g)0re  sig,  Sp0rgsmaal, 
som  i  Yirkeligheden  optrsede  fra  Tid  til  anden  selv  i  vore 
Dage.  Ligeoverfor  disse  ndviklede  der  sig  i  Midten  af  forrige 
Aarbnndrede  —  8kj0nt  ogsaa  f0r,  men  mere  nklart  —  den 
Tanke,  at  Sygdom  ikke  var  nogen  for  sig  adskillelig,  sseregen 
Organismns,  ikke  bavde  nogen  sserlig  Existens,  men  at  Sygdom 
bestandig  var  inderlig  forbnnden  med  det  menneskelige  Legeme, 
at  den  existerede  i  dette  Legeme  og  paa  en  vis  Maade  var 
en  Del  deraf.  Denne  Anskuelse,  som  jeg  blot  forel0big  vil 
bem«rke,  var  Begyndelsen  til  Yeien  til  Sandbed,  f0rer  med 
N0dvendighed  derben,  at  vi  vistnok  ikke  tilbagevise  et  Syg- 
(iomsvsesen,  et  Sygdomsirritament,  en  Sygdomsspiritns  som 
Qoget  amnligt,  men  antage,  at  den  kemiske  Snbstans,  den 
mat^rielle  Organismns,  den  mnligt  tilstedevaerende  Djsevel  ikke 
er  Sygdomsvffisenet  i  og  for  sig,  men  knn  Aarsagen,  det  vil 
sige,  det  som  fromkalder,  betinger  Sygdommen,  men  ikke  Syg- 
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v;  thi  det  er  jo  klart,  at  det,  som  aelv  betinger 
er,  ikke  kan  rare  identisk  med,  hvad  det  frem- 
ris  f,  Ex.  Eolera  er  betinget  af  en  mikroskopisk 
liver  indftfrt  i  Legomet  og  der  tid(oldar  sine  skade- 
fer,  saa  er  det  jo  tydeligt,  at  den  Sygdom  vi  bave 
I  kan  vnre  Soppen  selv;  men  hvad  Ti  se  ereFeno- 
let  menneskelige  Legome,  Processer,  som  foregaa  i 
ne.     Hvis  Soppen    aora    Sjgdomsaarsag   tillige   Tar 

selv,    saa  maatte    ogsaa    f.  Ex.    et  St0d,    som   en 

og  hvorved  han  beskadiges,  Tiere  Sygdommen  aeW. 

da  personificerc  dette  St0d,  og  kunde  deraf  gjtfre 
len"  og  sige,  St0dve6enet  er  Gmndlaget  for  de 
tranmatiake  sygelige  Tilstande.  Dette  er  saa  nlo- 
in  bar  Besvasr  med  at  gj0re  sig  denne  Forakjel 
len  erkjende  vi  engang  denne  Forskjel,    at  alt  det, 

Aarhundreder  bar  s0gt  som  Sygdommens  Yssen, 
domsaarsager,  da  ere  vi  ogsaa  komne  saalangt,  at 
igjure  OS  for  den  Forestilling,  at  der  maatte  eiistere 
Aaraag  for  alle  Sygdomme,  at  alle  Sygdomme 
ikaMes  ved  et  kemisk  Stof,  ved  en  Organisme,  ved 

meget  mnligt,  at  disse  Ting  findes  ved  Siden  af 
kt  naar  Sygdommen  er  noget  andet  end  Aarsagen, 
gdom  firemkaldca  ved  en,  den  anden  ved  en  anden 
aa  denne  Maade  befri  vi  os  fra  Teoriens  Tryk,  vi 
dt  efter  tidt  til  at  fere  enbvor  Sygdom  tilbage  til 
til  ikke  at  lade  os  bindre  fra  at  slaa  fast,  at  fordi 
er  frembragt  ved  en  Organisme,  derfor  en  anden 
embragt  ved  en  Organisme. 

ime  altsaa  viek  fra  den  Tanke,  at  man  overbovedet 
ygdommens  Vasen,    Der  gives  intet  Sygdomevesen, 

Sygdom  er  noget  snreget  for  sig,  og  enbver  af 
imme  ikke  blot  kan,  men  maa  ogsaa  vere  from- 
forakjellige  Aarsager,  og  i  denne  store  Grnppe  af 
;ger  netop  Mangfoldigbeden  af  shadelige  Stoffe,  af 
idvirkninger. 

et  er  nn  et  meget  vigtigt  Sp0rgsmaal,  aom  e&hver 
sig  ganske  klart,  aom  nden  Fordom  vil  betragte 
i  det  Hele,  og  det  er  nntildaga,  da  den  medicinske 
aa   bnrtigt   finder   Veien   til   Dagspressen,    dobbelt 

at  man  ikke  lader  sig  overvelde  af  disse  gamie 
er,  som  kan  kanne  frembringe  nye  Vildfarelser. 
t,  at  enbver  saadan  Forestilling  maa  have  praktiske 
1  ikke  knnne  vferdsettes  h0it  nek.  Jcg  sagde,  at 
i0rer  det  levende  Legeme,  den  er  nadskillelig  derfra, 
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og  vi  knnne  yel  i  yore  Tanker  skille  den  derfra,  vi  knnne 
abstrahere,  men  vi  knnne  ikke  tiUftgge  Sygdom  en  virkelig, 
9«regen  Existens, 

Saaledes  har  man  da  sagt,  at  det,  som  yi  virkelig  se  som 
Sygdom,  det,  som  vi  observere,  naar  yi  tr»de  hen  til  Syge- 
sengeo,  det  sknlde  vtere  en  Kamp  mellem  Legemet  og  noget 
Fremmed,  en  fremmed  Snbstans,  en  fremmed  Organisme,  et  i 
Legemet  indtrsengt  fremmed  YsBsen.  Det  er  et  smakt  Billede ; 
men  I  se,  det  er  ikke  et  natnryidenskabeligt  Udtryk.  Det 
gjelder  dog,  strengt  taget,  bestandigt  om:  Hyad  se  vi  yed 
denne  Kamp?  Se  yi  den  kjsempende  Sygdomsaarsag,  eller  se 
vi  det  ^smpende  Legeme?  I  Regelen  maa  vi  tilstaa,  at  det, 
vi  se,  er  det  kj«empende  Legeme,  og  saa  viser  det  sig  da,  at 
Sygdom  er  en  Livsproces,  aldeles  ikke  et  Vsesen,  men  en 
Proces,  der  forl0ber  gjennem  en  vis  R8Bkkef0lge  af  Tilstande,  af 
hvilke  den  ene  f0lger  med  en  vis  N0dvendighed  af  den  anden. 

Denne  Ide,  at  Sygdommene  ere  Processer,  synes  os  for 
Nttrvaerende  sserdeles  simpel.  Den  Overbevisning,  at  Sygdom- 
mene ere  Processer  (Vorg&nge),  er  nsssten  forladt;  og  man  vil 
maaske  forbanses,  naar  jeg  siger,  at  denne  Tanke  ikke  er 
meget  seldre  end  30  Aar,  og  at  der  for  Nservserende  ikke 
existerer  noget  fnldstsendigt  tilsvarende  Udtryk  i  de  0vrige 
Folkeslags  videnskabelige  Sprog.  I  knnne  endnn  ikke  den  Dag 
idag  paa  nogensomhelst  Maade  til  Fnldkommenhed  hverken 
paa  Engelsk  eller  Fransk  overs»tte  Ordet  Krankheitsvorgang. 
I  beh0ve  dertil  altid  en  vis  voldsom,  paa  det  fremmede  Sprog 
sterkt  indgribende  Behandling,  og  en  Fortolkning  bliver  altid 
B0dvendig:  saa  ny  er  denne  Ide.  For  os  er  den  nn  bleven 
aldeles  knrant,  og  F0lgen  deraf  har  vseret,  at  man  lidt  efter 
Hdt  har  gjort  Fors0g  paa,  efterhaanden  at  forene  Lseren  om 
Uvet,  det  sonde  Liv,  med  Fysiologien. 

Fra  dette  Synspnnkt  har  man  da  sagt:  Sygdom  er  intet 
Andet  end  Liv  nnder  forandrede  fietingelser.  Man  har  altsaa 
adtrykt  sig  noget  filosofisk.  Men  ogsaa  i  den  nyere  Tid  har 
stadigt  N0dyendigheden  af  ikke  at  gj0re  Sygdomsbegrebet  altfor 
haariint  trsengt  frem,  og  „Liy  nnder  forandrede  Betingelser" 
er  praktisk  taget  en  ntilfredsstillende  Definition.  Naar  En 
bliver  kastet  i  Ftengsel  og  maa  forblive  der  hele  Uger,  saa  vil 
liigen  paastaa,  at  dette  er  et  Liv  nnder  normale  Betingelser. 
Ikke  desto  mindre  skjelner  man  mellem  friske  og  sygeFanger. 
Derved  at  En  bliver  kastet  i  Faengsel,  betragter  man  ham  ikke 
strax  som  syg,  men  dertil  ndfordres  andre  Betingelser.  Men 
der  gives  rigtignok  Sygdomme,  som  man  paadrager  sig  i 
Fftogslet:  den  modeme  Medicin  har  i  Raskken  af  de  saakaldte 
Koltorsygdomme  ogsaa  saakaldte  Faengselssygdomme. 
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£t  Barn,  som  gaar  i  Skole  og  mange  Timer  maa  op- 
holde  sig  under  meget  aganstige  Betingelser,  f0rer  aabenbart 
et  Liv  under  forandrede  Betingelser.  Ja  disse  Betingelser 
knnne  for0ge8  ved  Lsererens  ss&regne  Optrseden.  Ikke  desto 
mindre  vil  Ingen  paastaa,  at  det,  at  sende  Barnet  i  Skole, 
sknlde  vsere  ensbetydende  med  at  paaf0re  det  Sygdom;  men 
yi  have  idetmindste  begyndt  at  stndere  en  sseregen  Grappe  af 
Skolesygdomme,  om  hvilke  vi  knnne  formode  eller  bevise,  at 
de  ndvikle  sig  yed  dette  Liv  nnder  forandrede  Betingelser  paa 
Skolen.  Enhver,  der  udyandrer  fra  sit  Ujem,  og  nedssatter 
sig  enten  i  Brasilien  eller  i  Afrika,  kommer  aabenbart  under 
meget  abnorme  Betingelser,  der  for  ham  ere  af  en  ussedvanlig 
Natur;  ja  de  ere  af  en  saa  ussedvanlig  Natur,  at  ban  befinder 
sig  i  den  st0rste  Fare  for  at  paadrage  sig  en  saakaldet  Kli- 
matsygdom.  Han  beh0yer  en  sasregen  Akklimatisation  forat  kunne 
finde  sig  i  disse  nye,  for  ham  abnorme  Betingelser.  Ikke 
desto  mindre  kunne  yi  ikke  sige,  at  ban  bliyer  syg  i  det  0ie- 
blik,  han  kommer  under  disse  abnorme  Betingelser;  tvertom, 
ikke  Faa  akklimatisere  sig,  uden  at  de  blive  syge.  I  se  saa* 
ledes,  at  blot  Forandring  af  Liysbetingelser  ikke  i  og  for  sig 
er  Sygdom. 

Der  stiller  sig  nu  det  Sp0rgsmaal,  om  man  under  disse 
abnorme  Betingelser  ved  Omsorg  for  sit  Legeme  kunde  bringe 
det  saavidt,  om  man  kunde  akkomodere  sig  disse  nye  Betin- 
gelser saameget,  eller  om  man,  som  Talemaaden  udtrykker  sig, 
kunde  akklimatisere  sig  saaledes,  at  man  overvandt  Faren  for 
at  blive  syg.  Denne  Akkomodationseyne,  som  Mennesket  be- 
sidder,  til  at  ysenne  sig  til  ganske  abnorme  Forholde,  den 
Mulighed,  som  Organisationen  af  det  menneskelige  Legeme 
frembyder  til  at  fremkalde  regulatoriske  Processer,  det  vil 
sige  til  at  udjevne  de  abnorme  Indvirkninger,  der  kunne  ramme 
Legemet,  yed  Hjffilp  af  Forandringer  i  de  indre  Yirksomheds- 
tilstande  deryed,  at  en  ny  eller  forh0iet  Yirksomhed  af  Orga- 
neme  bliver  fremkaldt,  eller  derved,  at  Organeme  oyertage 
en  Yirksomhed,  der  ellers  andetsteds  ikke  kan  blive  ydet, 
denne  Legemets  regulatoriske  Yirksomhed  er  det,  som  yder 
OS  den  forbausende  Evne  til  at  trssnge  frem  til  de  h0ie8te 
Grader  af  den  nordlige  Halvkugle,  ja  lige  til  Polen,  og  derpaa 
at  knnne  udholde  Tropemes  gl0dende  Yarme.  Den  yder  os 
Evne  til  i  korte  Tidsrum  at  kunne  udsaette  os  for  de  yderste 
Differencer  af  Tryk,  det  vsere  nu,  enten  ved  at  vi  begive  os  i 
uvante  Dybder  eller  ved  at  bestige  de  st0r8te  H0ider. 

Denne  Legemets  bekjendte  og  forunderlige  Akkomodations- 
eyne er  tillige  en  Maalestok  for,  hvor  Sygdommens  Gr^endse  er. 
Sygdommen  begynder  i  det  0ieblik,   at  Legemets  regulatoriske 
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Evne  ikke  er  istand  til  at  beherske  de  advortes  Angreb.  Ikke 
det  at  leve  ander  abnorme  Betingelser,  ikke  det  ndvortes  An- 
greb 8om  saadant  fremkalder  en  Sygdom,  men  denne  begynder 
med  Utilstrsekkeligheden  af  det  regolerende  Apparat  Naar  dette 
Apparat  ikke  laenger  er  istand  til  i  kort  Tid  at  fremkalde  de 
natarlige  Livsforholde,  da  er  Mennesket  sygt.  Derfor  kan 
under  lige  Forholde  £n  med  et  stffirkt  regnlatorisk  Apparat 
ganske  godt  klare  sig,  maaske  med  nogle  nbehagelige  Fornem- 
melser,  en  Anden  vil  i  laengere  Tid  maaske  f0le  sig  apasselig, 
det  vil  vare  Timer,  ja  Dage,  f0r  ban  vffinner  sig  til  de  nye 
Forholde,  som  man  siger:  en  Tredie  bliver  snart  klein,  en 
Fjerde  gaar  Dage,  maaske  Uger,  f0r  Sygdommen  kommer  til 
Udbrad  hos  ham* 

Disse  tilsyneladende  saa  store  Differencer,  som  man  saa 
ofte  bar  benyttet  til  at  paavise  Utilforladeligheden  af  at  anse 
de  bekjendte  Sygdomsaarsager  som  tilstrsekkelige,  forklares 
alie,  naar  li  fseste  vor  Opmserksombed  paa  den  regnlatoriske 
Yirksombeds  forskjellige  Energi,  naar  vi  overveie,  at  bver 
Enkelt  i  Egenskab  af  Individ,  netop  fordi  ban  er  Individ,  bar 
dels  Ssregenbeder  i  Maaden  at  indrette  sig  paa,  dels  i  sin 
Legemskonstitntion  Sseregenbeder,  som  bverken  tilkomme  den 
samlede  Slaegt  eller  den  bele  Race,  ei  heller  det  hele  Folk, 
ja  ikke  engang  tilb0re  den  bele  Familie,  men  alene  bam   selv. 

Disse  den  Enkeltes  Sseregenbeder  bave  natarligvis  sin 
Indflydelse  paa  Sygdommens  Udvikling.  De  bestemme,  om 
Sygdom  skal  indtrsede  eUer  ikke,  om  den  skal  vare  kort  eller 
Isnge,  om  dens  beldige  eller  nbeldige  Udfald.  Lsegens  Yirk- 
somhed  er  rettet  paa,  naar  Sygdommen  engang  er  kommen 
der,  da  at  nnderst0tte  det  regnlerende  Apparats  Yirksombed 
og  at  frigj0re  den.  Og  det  mener  man,  naar  man  kalder 
Legen  ikke  Magister,  men  Minister  naturae. 

Besynderligt  nok  b0rer  man  fra  de  Eredse,  bvor  sublime, 
spiritnalistiske  Forestillinger  bave  gjort  sig  mest  gjseldende, 
hjppig  den  Indvending,  at  Lsegen  Intet  virker  uden  Naturen, 
at  ban  Intet  kan  udrette,  naar  Naturen  ikke  vil.  Lasgen  bar 
beller  ikke  til  Hensigt  at  gj0re  noget  Andet.  Al  bans  Yirk** 
9ombed,  al  bans  Opmssrksombed  er  benvendt  paa  at  kunne 
beM  de  natnrlige  Processer  saameget  fra  de  Hindringer,  der 
h'-e  m0dt  dem,  at  de  frit  kunne  agere,  at  de  kunne  nd0ve 
s  Forretninger  paa  regelmsessig  Maade.  Lykkes  nu  dette, 
^  IT  Alt  skeet.  Kan  ikke  denne  Regulation  indtrsede,  saa 
i  per  ikke  nogen  Lsege,  ja  kunde  Lsegen  endog  besvserge 
1  ivelen,  en  Helbredelse  vilde  vsere  umulig,  saal»nge  ikke  det 
I  olatoriske  Apparats  fulde  Frigj0relse  var  givet. 

At  glennemtraenges  af  N0dvendigbeden  af  denne  Yirksombed 
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at  gjennemtrsngeB  af  Ove 
gsaa  besidder  en  virkelig 
ibed  bestaar  just  deri,  at 

neutralise  re  r  osv.   de    nns 

sig,  de  aboorme  fietinge 
leBTcerende    Sygdomsaarsaj 

af  d«  Kundskaber,  sora  I 
I  Fatologien  giver  ham,  at 
,  siger  jeg,  selv  griber  iDd 

og  derred  bevirker,  at  I 
Imsessig. 

Fremskridt,  denoe  Lsgea: 
iombed   bar   deo    med   hv 

Ttrkelige  S^gdomsvesens 
it  maa  jeg  sige,  at  jeg  ] 
IT  deD  Forestilling,  at  de 
i  Erkjeodelse  er  vunden  t< 
i,  en  Tidenskab,  der  snart 

vore  Mare. 

i  man  at  rette  sin  Opi 
antog  ikke  mere,  at  Sygi 
ingt  ind  i  Legemet,  men  a 
,e.  F0rBt  talte  man  gansk 
>Ted,  firyat  eller  Underliv. 
fiske  BeBtemmelser  var 
in  virkelige  Orientering. 
belig  Uenseende  at  hare 
iger,  end  uaar  han  vidste. 
ka. 

1  da  efterbaanden  begyndt 
9  geografiske  Strakninger; 
[aner,    man  bar  vfennet  ai| 

Organerne;  man  taler  d 
n,  men  om  Hjcrtesygdon 
aa  et  stort  Organ;  af  Lnng 
ge.  Uan  vilde  vide,  bvo 
en  sad. 

tilfreds  med  at  vide,  at  e 
lan  sp0rger:  er  det  Hjen 
ts  Beklndning,  sora  ere  syg 
.  er  man  da  lidt  efter  lidt 
lar  30nderlemmet  Organer 
lag  de  enkelte  Organers 
en  bar  anseet  Liereo  on 
ndigt  Rekvitit   for  Analyse 


161 

nn  86  08  om  indenfor  YsYone,  hvad  det  er,  Bom  forandres, 
hTorfra  Forandringen  ndgaar,  hvor  den  residerer,  hvad  det 
er,  som  bestemmende  griber  ind  i  den  syge  Yirksomhed,  saa 
komme  li  tilsidst  til  Yttvenes  Elementer,  til  de  sidste  organieke 
Bestanddele,  til  det,  hvad  yi  i  den  organiske  Fysik  kalde 
Celler,  og  medens  vi  gik  nd  fra  Midten  af  det  forrige  Aar- 
kandrede  med  den  voxende  Erkjendelse,  at  det  levende  Men- 
neske  paa  en  vis  Maade  indeholder  Sygdom  netop  som  en 
seregen  Bestanddel  af  sit  Liv,  saa  ere  vi  na  efterbaanden 
komne  dertil,  at  vi  nu  have  Isert  Organernes  Sygdomme  at 
kjende  —  hvilket  skede  ved  Enden  af  forrige  og  Begyndelsen 
af  dette  Aarhnndrede  -^  at  vi  endelig  ere  naaede  til  en  be- 
standig  finere  Analyse,  til  vi  nn  stride  om  Celler,  og  naar  I 
n^iere  ville  stadere  Sektionernes  Debatter,  saa  ville  I  se,  at 
det  vaesentligt  bestandigt  handler  om,  hvad  Cellerne  have  at 
sige  ved  den  eller  bin  Ting,  hvorledes  de  opstaa,  hvorfra  de 
komme,  hvor  de  sknlle  spadsere  hen,  hvorledes  de  spise,  og 
kvorledes  de  forrette  alle  de  Ting,  som  ellers  knn  ere  andre 
Organismer  og  levende  Ysesener  egne. 

Yi  ere  i  vor  Knndskab  om  Gelleelementeme  naaede  til 
det  Pnnkt,  at  vi  have  for  os  de  virkelige,  virksomme  Bestand- 
dele  af  det  menneskelige  Legeme,  ikke  laenger  de  aandelige, 
men  de  synlige  Elementer,  de  element»re,  skabende,  virksomme 
Organismer.  Det  er  disse,  som  have  at  bes0rge  den  regnla- 
toriske  Yirksomhed,  fra  dem  ndgaar  Helbredelsen,  ligesom  de 
ere  Gjenstand  for  de  Forstyrrelser,  som  Sygdomsaarsagen  frem- 
kalder,  og  saaledes  tidvikler  sig  efterbaanden  for  os  en  Elarhed 
i  de  videnskabelige  Forestillinger,  der,  som  jeg  haaber,  efter- 
bvert  som  den  bliver  Folkets  Eiendom,  ogsaa  vil  sikre  Folket 
for  et  TObagefald  til  bine  overtroiske  Forestillinger,  i  hvilke 
det  i  saa  lang  Tid  bar  vseret  bildet,  en  Ansknelse,  der,  som  jeg 
haaber,  idet  den  stadig  bemsegtiger  sig  st0rre  og  st0rre  Kredse 
ogsaa  af  Statslivet,  endelig  vil  f0re  derhen,  at  den  offentlige 
Snodhedspleie,  Opsigten  med  Folkets  Snndhed  overbovedet  1 
Mere  Grad  vil  blive  Gjenstand  for  vore  Statsmsends  Omsorg  end 
8p0rg8maalct  om,  med  hvem  man  f0rst  skal  f0re  Erig,  eller 
hTem  man  f0rst  skal  slaa  ihjel.  Yi  Lseger  have  altid  vseret 
ForsoBingens  og  Fredens  Apostler;  ogsaa  paa  Slagmarken  er 
det  Lsegen,  som  uden  Persons  Anseelse  gj0r  sin  alvorlige  Pligt; 
men  vi  have  ogsaa  i  Aandens  Kampe,  som  jeg  tror,  til  alle 
Tider  stiUet  vor  Mand,  og  den  h0iere  og  alvorligere  Opgave, 
som  nn  stiller  sig  for  Legeme,  nemlig  at  gj0re  sin  Stemme 
fljeldende  i  Landets  almindelige  Anliggender,  ikke  for  at 
Bnder8t0tte  Diplomatiet  i  sine  ydre  Konster,   men  for  at  gjen- 

N.  M.  C  Legev.  XXIY  B.  3  H.  11 
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nemtr»Dge  Statsm»ndene  med  Knndskaben  om,  hvorledes  Fol- 
ket  kan  blive  sandt  og  lykkeligt  —  i  denne  alyorlige  Op- 
gave  haaber  jeg,  at  yi  ikke  maa  gaa  traette,  og  at  eth?ert 
kommend6  Natarfor9kerm0de  vil  se  os  rigere  paa  Seier. 

(Jacob  Heiberg.) 


Det  kolde  Bads  Indvirkning  paa  Stofskiftet  i  Tyfas. 

(Af  Dr.  X.  Schrdder,  Assistent  ved  VogeTs  Elinik  i  Dorpat) 


Anvendelsen  af  kolde  Bade  i  Febersygdomme  er  saa  gam- 
mel  som  Medicinen.  HippoJcrates  anbefalede  dem  i  Pneumoni, 
de  gamle  ladiere  i  forsl^ellige  Sygdomme,  Qalen  i  Phthisis. 
Siden  h0rte  man  Intet  derom,  f0r  Flayer  i  Begyndelsen  af 
forrige  Aarhundrede  optraadte  med  en  varm  Anbefaling  af 
kolde  Bade  i  alle  ham  bekjendte  Sygdomme.  Metodisk  An- 
vendelse  0yede  dog  f0rst  noget  senere  Hahn  Fader  og  S0n, 
medens  Ourrie  (1798)  hayde  den  st0rste  Fortjeneste  af  at 
indf0re  Metoden  i  Praxis.  Han  benyttede  isser  det  kolde 
Styrtebad  og  altid  med  Termometret  til  Veileder,  ligesom  han 
yed  Fors0g  paa  Sande  s0gte  at  fastsastte  Beglerne  for  Anven- 
delsen i  Sygdomme.  Han  og  bans  £fterf0lgere  brugte  Badet  i 
Tyfas,  Skarlagensfeber,  Kopper,  Mseslinger,  Eoldfeber,  hektisk 
Feber  osv.  Men  snart  kom  Metoden  atter  i  Fprglemmelse, 
indtil  i  den  sidste  Tid,  da  vssentlig  Brand's  Skrifter  paanj 
bar  bragt  den  i  Erindring,  og  siden  er  den  som  bebjendt  i 
ndstrakt  Anvendelse  navnlig  i  Tyfns. 

Den  Forskjel  i  Ansknelserne  om  Metodens  Yserd,  aom 
Medicinens  Historie  saaledes  r0ber,  gjentager  sig  ogsaa  i  vor 
Tid«  Medens  Nogle  anse  det  kolde  Bad  for  en  Panac^  mod 
de  tyf0se  Sygdomme,  kalde  Andre  den  et  ganske  godt  symp- 
tomatisk  Middel  eller  tage  sin  Tilflugt  dertil  i  fortvivlede  Til- 
fffilde  som  nltimum  refngium.  Det  virker,  mener  maa,  kon 
kj0lende,  fjerner  vistnok  den  oyerfl0dig  prodncerede  Yarme,  men 
hemmer  ikke  det  mindste  den  til  Grand  liggende  Forbrandings- 
proces.  Brand  antager  vel,  at  Badet  ikke  alene  nadsastter 
Temperataren,  men  ogsaa  langsomgj0r  Stofskiftet,  men  hidtil 
er  ikka  denne  Formening  tilstr»kkelig  begrandet  ved  direkte 
Unders0gelse.  Villemin  og  Barth  have  dog  fandet,  at  Urin- 
Btofadskillelsen  naesten  konstant  aftager.  ■  Det  maa  indr0mmes, 
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at  Metodens  Yserd  vaesenUig  vil  afhsenge  af,  om  saadant  Bevis 
kan  f0res.  Forholder  det  sig  saa,  da  forbmger  jo  Patienten 
aabenbar  mindre  af  sin  Legemssnbstans  under  Feberen,  Badet 
er  da  et  yirkeligt  Antifebrile,  og  bans  Rekonvalescens  vil  blive 
kortere. 

Til  Maalestok  for  Stofskiftet  tjener  hoyedsagelig  Urinstof- 
adskiUelsen  gjennem  Nyreme  og  Enls3rreexbalationen  gjennem 
Lnngeme;  hvad  der  for0vngt  udsondres  afN  ogCOj  er  enfor- 
sTindende  Msengde,  der  ved  disse  Unders0gelser  kan  ssettes 
nd  af  Betragtning.  Forf.  betjente  sig  af  Peitenkofer^s  voln- 
metriske  Metode  til  Bestemmelsen  af  GO,,  der  som  bekjendt 
bestaar  i  at  lade  en  Lnftmsengde  af  maalt  Yolam  paavirke  et 
Tist  Yolom  Barytyand,  bins  Styrke  er  bestemt  ved  Titrering  med 
en  Oxal8yreopl0sning  af  saadan  Gehalt,  at  1  CCm.  angiver 
]i0iagtigt  1  Milligram  GO,.  Yed  Unders0gelsen  benyttedes  et 
af  Voit  konstmeret  Apparat.  Evert  Fors0g  varede  5  Minntter 
og  foretoges  paa  Tyfnspatienter  med  fri  Bevidstbed,  som  ban 
overbeviste  sig  om  respirerede  ordentlig  og  blsste  bver  Lnft- 
str0m  ind  i  Apparatet.  F0r  og  eftcr  hvert  Bad  gjordes  et 
Fors0g,  nndertiden  ogsaa  bver  Time  eiter  Badet,  for  at  iagttage 
den  efterhaanden  tiltagende  Udskillelse  af  GO,,  der  ledsager 
Temperatnrens  fomyede  Stigning  (i  Regelen  bavde  Tempo- 
ratnren  naaet  sin  forrige  H0ide  2 — 3  Timer  efter  bvert  Bad). 
'  Badene  vare  paa  18—20®  R.  og  varede  15—20  Minntter;  der 
bragtes  knn  Halvbad  med  en  Yandb0ide,  der  naaede  6—7 
Tommer  over  Karrets  Band,  nnder  Badet  blev  Baghoved  og 
Byg  nafbrudt  overgydt  med  Badevandet,  medens  Lemmeme 
frotteredes  let  med  Lserredslap. 

Hos  16  Patienter  (de  fleste  bavde  Typbns  exantb.)  iagt- 
toges  nn  nsestcn  konstant  en  Aftagelse  af  CO,,  ikke  alene  den 
rdative  (procentiske)  Mengde,  men  ogsaa  den  absolute.  Mini- 
oom  af  Aftagelse  var  3  pCt.,  Maximum  55  pCt.,  ogiMiddeltal 
▼ar  den  24,3  pCt  Aftagelsen  er  stserkest  ^  Time  efter  Badet, 
medens  den  som  oftest  strax  efter  Badet  er  noget  forb0iet, 
aabenbart  en  F0]ge  af  den  nregelmaessige  Respiration,  som 
f0lger  paa  Badet.  2—3  Timer  efter  er  GO,msengden  som  f0r 
Badet  ligesom  Temperatnren,  og  stiger  indtil  denne  Tid  gradvis. 
forf.  beregner  den  virkelige  Besparelse  af  CO,  for  bvert 
Aaadedrag  i  de  2  efter  Badet  f0]gende  Timer  til  12—15  pCt. 
Bniger  man  nn  som  Brand,  Liebermeister  osv.  6,  7  eller  flere 
Bad  daglig,  vil  deraf  resaltere  en  betydelig  Oevinst.  Gj^res 
Badet  koldere,  eller  forlaenges  dets  Yarigbed,  bliver  Besparelsen 
saameget  8t0rre. 

Urinstofmsngden  bestemtes  ved  Titrering  hos  2  Patienter. 
Bos  begge  var  Udskillelsen  betydelig   mindre  i  de  D0gn,    der 
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Uedens  den  daglige  Mengde  bos  dea  ene  Patient 
e  var  19,9  Grm.,  var  den  i  4  Dage,  hvori  intet 
)3,9  Grm.;  boa  denAnden  reap,  29,s  og  41,7  Grm. 
B  Undera^gelaer,  hvis  Fortsffittelse  og  Gjentagelae 
ekere  maa  aDsees  heist  0DBkelig,  synes  der  tydelig 
at  saavel  CO,-  aom  Urinatofndskillelae,  altsaa  den 
iede  Stofomsstning,  nedsfettes  ved  det  kolde  Bad. 
tieg  ArchiT  TI  B.  4  H.) 


}a^oii  Ted  InsnfBciens  af  Triknspidalklappen. 

(Arch.  gen.  de  med.  Februar  1669.) 


bar  Dr.  Mabot  paa  Dr.  Potain's  Opfordring  leveret 
ig.  Symptomet  er  iagttaget  af  Flere,  af  bvilke 
ichs,  Seidel  og  Friedreich,  hvem  iEren  tDkommer 
orklaret  Fanomenet. 

Aar  gl.,  indkom  2deD  Jannar  1868  paa  Necker- 
;  paa  Potain's  Service.  I  1865  bavde  bnn  havt 
tak  af  aknt  LedderheamatiEme,  hvoreft«r  Symptomei 
iom  optraadte.  I  1867  var  hnn  paa  Potain's 
andlet  for  Hjertetilfelde. 

03  SygdomBfenomcner  beskrivea,  men  her  medtages 
er  mere  apecielt  vedkommer  Leverpalaationea.  Der 
ranevring  og  Inanfflciens  af  Aorta orificiet.  Mitral' 
lalinsnfficieos.  Der  var  Pnlsation  ikke  alene  af 
ris  ext.  og  int.,  men  ogsaa  af  Venn  jagalaret 
iciales  og  temporalea,  Aacites  og  0dem  aif  Under- 
va  etc.  27de  Mai  ndt^mtes  ved  Paracentese  10 
lom.  Venstre  Leverlap  viste  aig  meget  bypertro- 
ret  i  Cardia   og   polserede    meget   starkt,    hvilket 

meget  tydeligt  overalt,  hvor  Leveren  var  aitueret 
)chondrinm,  saa  at  Pnlsationen  endog  kande  freoh 
^ar^^s  Inatnunent,  der  paaviate  en  let  Anadikro- 
gnten  indkom  aenere  paa  Hoapitalet,  og  Falsationen 
laavistes  ogsaa  da;  iiO  September  karakteriseres 
i  aom  meget  atterke. 
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Dette  l^fielde,  siger  Forfatteren,  synes  at  paayise  Exi- 
stensen  af  Leverpnlsation  aldeles  bestemt;  nnders0gelsen  har 
4  Gange  paavist  Fenomenet,  ligesom  ogsaa  Tilstedevaerelsen 
aflBsnfficiensen  af  Trikuspidalklappen  var  aldeles  8ikker;Pal8a- 
fiionerne  i  Halsvenerne  og  i  Leyeren  yare  samtidige,  begge 
syarende  til  Hjertcts  Systole.  Som  en  yderligere  St0tte  for 
Antagelsen  af  generet  Cirkalation  i  Leyeren  anf0rer  Forfatteren, 
at  0deniet  i  Underextremiteterne  optraadte  f0r8t,  efterat  An- 
samlingen  i  Abdomen  yar  betydelig. 

I  L'Un.  medic,  for  15de  Jani  1869  findes  ogsaa  enNotits 
berom  af  Dr.  Bucqttoy. 

Da  Beferenten  i  1865  i  det  medicinske  Selskab  anf0rte 
et  af  bam  sammen  med  J*.  Vogt  obseryeret  Tilfnlde  af  Pnlsa- 
tion  af  den  hele  Leyer  yed  Triknspidalinsnfficiens  (Mag.  for 
Laegey.  1865  S.  140  ff.)  optoges  lagttagelsens  Rigtigbed  med 
megen  Tyiyl  af  Professor  Conradiy  der  antog  Leyerens  Be- 
yaegeise  rimeligere  at  y»re  meddelt  fra  Hjertet,  Noget,  ban 
neppe  yilde  baye  gjort,  dersom  ban  bayde  f0lt  Beysegelsen  af 
Leyeren  bos  Patienten.  Jeg  kjendte  den  Gang  ikke  til,  at 
Saadant  yar  iagttaget  f0r,  og  det  er  ogsaa  egentlig  f0rst 
senere,  at  lagttagelser  berom  byppigere  ore  fremkomne.  Ref. 
skal  tillade  sig  at  benyise  til  Hag.  for  Lssgey.  1865  S.  388, 
1869  8.  246  og  404. 

(K  Vogt) 


Ansknltatoriske  Fsenomener  fra  Plenra  og  Lnngerne 
begmndede  i  Hjertets  Bev^gelser. 


Dr.  Choyau  bar  pnbliceret  en  Brocbure  om  denne  Gjen- 
stasd,  der  findes  gjengiyen  i  Gazette  des  Hopitanx  for  23de 
Oktober  og  6te  Noyember  f.  A.  Emnet  bar  saamegen  baade 
ndenskabelig  og  praktisk  Yigtigbed,  at  en  kort  Gjengivelse  af 
de  yesentlige  Dele  af  Afbandlingen  yil  sees  med  Interesse. 

Abnorme  Lyd  fra  Cayitas  plenrse  frembragte  yed 
Hjertcts  Bey»gelser  sknlle  ikke  ysere  saa  aldeles  sjeldne. 
Exempler  ere  anf0rte  af  Barth  og  Stokes.  I  det  af  Ohayau 
ftogivne  Tilf«lde  bayde  man  af  en  Gnidningslyd  synkronisk 
med  Hjertets  Bevaegelscr  ladet  sig  forlede  til  at  antage  en 
Perikardit.    Patienten  d0de  af  Longeapoplexi;  yed  Obdnktionen 
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fMdt  man  kun  en  abetydelig  gammel  Paendomembran  paa 
Perikardiet,  der  ikke  kande  antages  istand  til  at  frembringe 
DOgen  Lyd,  derimod  var  Pleura  polmonalis  paa  Lungens  forreste 
og  indre  Side  bedekket  med  tykke  og  friske  membran^se 
AfgffitQinger,  der  let  kande  forklare  Fsenomenet.  —  Forfatteren 
g}0r  opm»rk8om  paa  enkelte  Ejendetegn,  der  under  saadanne 
Omstsndigbeder  skolle  knnne  lede  Diagnosen  paa  ret  Spor: 
Denne  Onidningslyd  h0re8  temmelig  langt  fra  Sternnm;  den 
koinciderer  med  Systole,  h0res  i  Regelen  ikke  ved  Diastole. 
Yed  Perknssionen  findes  Lnngen  jnst  paa  det  Sted,  bvor 
Lyden  btfres  sterkest.  Undertiden  forsvinder  den  mider  en 
paaf0lgende  rigelig  Exsndation  i  Plearahnlbeden  og  Tender 
igjen  tilbage  ved  dette  Exsadats  Besorption.  Den  oph0rer 
oite  under  Inspirationen,  kommer  tilbage  Ted  Expirationen. 
Findes  Lyden  ogsaa  at  ledsage  starke  og  dybe  InspiraUoner, 
kan  man  jo  Tsre  sikker  paa,  den  ikke  bar  med  Perikardiet 
at  gj0re;  f0lger  den  alligOTel  Hjertets  Systole,  kan  Diagnosen 
antages  sikker. 

Af  Tilfselde,  bTor  HjerteboTiegelserne  frembragte 
ansknltatoriske  Fffinomener  i  en  syg  Lnnge,  bar  ForL 
samlet  6.  12  Tar  der  KaTerne  i  Tonstre  Lunge;  Ted  hver 
Systole  b0rtes  groTO,  fagtige  Blserer.  Sektionen  Tiste  i  begge 
gunstige  Forhold  for  et  saadant  F»nomen.  I  et  3die  Tilfslde 
Tar  der  en  gangr8en08  Hnlbed  ligeledes  i  Tenstre  Lunge,  hTor 
bTer  Systole  frembragte  tydelig  Gargouillement.  Det  4de  tar 
et  Tilfselde  af  Pbtbisis  med  Pneumothorax  paa  Tenstre  Side. 
Yed  bTer  Systole  b0rtes  tydelig  Tintement  metallique;  den 
fnlgte  imidlertid  lidt  efter  f0r8te  Hjertelydt  og  b0rtes  isasr  paa 
Bagfladen.  Sektionen  gaT  Besked  om  Aarsagen  hertil  og 
konstaterede  saaledes,  at  den  ikke  skreT  sig  fra  f0r8te  Lyds 
Gjentonen  i  den  luftfyldte  Pleurabulhed.  I  5te  og  6te  Tilfelde 
optraadte  en  Erepitation  synkronisk  med  Systole  under  For- 
l0bet  af  Tyfus  i  en  Del  af  Tenstre  Lunge,  der  i  begge  Tilfslde 
Ted  Perkussion  kunde  konstateres  at  ligge  foran  Hjertet  mellem 
dette  og  Brystvseggen;  Krepitationen  forsTandt  med  Oph0ret 
af  Lungehypostasen  og  Sygdommens  Tilbagegang. 

AtHjertebeTSBgelserne  kunne  fremkalde  abnorme 
Lyd  ogsaa  i  sunde  Lunger  bar  allerede  TSBret  omtalt  af 
LaSnnec.  Senere  baTe  Richardson,  Thorhum  og  WoiUeM  gjort 
aamme  ObserTation.  Choyau  bar  3  Tilfselde,  bToraf  i  de  2 
Fssnomenet  bloT  tydet  rigtig  i  loTonde  LiTO,  medens  der  i  det 
Sdie  bleT  begaaet  et  diagnostisk  Misgreb.  I  alle  Tilfelde  Tar 
Lungen  Ted  Adba^enser  fastTOxet  foran  ^jertet  og  bedakkede 
det  mere  eller  mindre  komplet 

Det  f0r8te  Tar  et  TiUslde   af  akut  Peritonit,   der  eadte 
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d^deligt  En  BInselyd  h0rte8  her  tydelig  under  Ezpirationen, 
oaar  dennc  faldt  sammen  med  Hjertets  Systole.  Under  Inspi- 
rationen  yare  begge  Hjertelyd  aldeles  normale.  YedSektionon 
luidtes  knn  8om  eneste  Aarsag  det  ovenfor  anf0rte  abnonne 
Forhold  af  Lnngon.  Det  2det  TUfffilde  yar  ho8  en  Phthisiker; 
i  det  3die  gay  Blsselyden  yed  f0r8te  Hjertelyd,  der  fandtea 
bos  en  Patient  lid'ende  af  Morbus  Bright!  og  med  betydelig 
Ejertehypertrofi,  Aiiledning  til  at  snpponere  en  Forsneyring  af 
Orificium  aorts.  En  saadan  fandtes  yel  ikke,  dog  yar  der  en 
Sammenyoxning  og  Fortykkelse  af  den  ene  Aortaflig,  der  efter 
Beferentens  Formening  tilstrakkelig  synes  at  kunne  forklare 
Fftnomenet,  uagtet  Forfatteren  mener,  at  den  b0r  ssettes  i  For- 
bindelse  med  den  tilstedeyerende  Sammenyoxning  af  Perikardiet 
og  forreste  Rand  af  yenstre  Lunge  og  heraf  f0lgende  Eom- 
pression  af  denne  Lunge  under  Systole. 

Ghoyau  mener,  at  denne  Bilyd  yed  Lungens  Kompression 
under  Systole  fremkommer  deryed,  at  Luften  presses  nd  af  et 
yist  Antal  Alyeoler  og  med  Magt  trssnger  ind  i  nserliggende 
Lobuli;  yed  at  passere  fra  de  sidste  Ramifikationer  af  Bron- 
kieme  ind  i  Lungecelleme  skulde  deryed  frembringes  en 
partiel  Inspirationslyd.  At  denne  Forklaring  er  uheldig,  fore- 
koramer  Ref.  klart;  at  F»nomenet  undertiden  yirkelig  findes, 
turde  der  ikke  ysere  (jrund  til  at  betyiyle. 


Rheomatismns  gonorrhoicas. 


I  Schmidfs  Jahrbtlcher  Jahrg.  1869  No.  8  findes  en 
Sammenstilling  af  Here  nyere  Arbeider,  hyoraf  f0lgende  Uddrag 
hidssettes : 

Voelker  har  i  en  Afhandling  betitlet  „De  I'arthrite  blen- 
rrhagique''  leyeret  en  historisk  Fremstilling  af  denne  Sygdom, 
*m  ban  {illerede  yil  finde  antydet  hos  Hippohrates.  Det  er 
aer  Franskmaendene,  som  baye  leyeret  de  yigtigste  Arbeider 
1  dette  Tema.  F.  leyerer  en  Statistik  oyer  186  Tilfelde, 
m  ban  dels  har  laant  af  Literaturen,  dels  seW  seet.  Det 
es  heraf,  at  Eneeleddet  angribes  3  Oange  saa  hyppigt  som 
3get  andet  Led,  omtrent  i  }  af  Tilfisldene,  denusst  kommer 
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Fodleddet,  der  Andes  afficeret  hos  omtrent  40  pGt,  saa 
Sknlderleddet,  de  smaa  Taa-  og  Fingerled  samt  Haandleddet,  der 
omtrent  angribes  lige  hyppigt.  Selv  Kjasveleddet,  Symphysis 
sacro-iliaca  og  Sternoclavicalarleddet  gaa  ikke  fri,  8]g0nt  Af- 
fektionen  her  optrseder  temmelig  sjelden.  F.  resnmerer  selT 
sin  Afhandling  i  f0lgende  Slntsstninlfer:  Der  gives  en  Led- 
betaendelse,  der  opstaar  under  eller  efter  eh  Oonorrhoe.  Den 
forekommer  baade  hos  Msnd  og  Fraentimmer.  Den  forekommer 
knn  yed  Uretrit,  ikke  ved  Balanit,  Chanker,  Yaginit  eller  Ud- 
Hod  af  Gollnm  uteri.  Udfloddet  kan  nnder  Udviklingen  af 
Ledlidelsen  enten  bestaa,  formindskes  eller  forsvinde.  Blen- 
norrhoen  virker  baade  som  prsBdisponerende  og  determinerende 
Aarsag.  Forkj0lelse  kan  paaskynde  Udbmddet.  Den  viser 
sig  hyppigst  under  Form  afflydarthrns;  den  er  hyppigst  ledsaget 
af  Smerter  og  er  temmelig  fix.  Den  er  saaledes  just  ikke 
nogen  let  Affektion,  i  mange  Tilfaelde  bliver  den  kronisk  og 
kan  give  Anledning  til  Tumor  albus,  Ankylose  og  Deformation 
af  Leddet.  Hyppigst  resolveres  den  dog  i  Tidsrummet  fra  2 — 8 
XJger.  D0d  kan  kun  vsere  en  indirekte  Udgang.  Komplika- 
tionerne  fra  de  ser0se  Hinder  ere  ikke  sjeldne,  men  mindre 
slemme  end  ved  almindelig  Rheumatisme,  ligesaa  ere  Komplika- 
tioneme  fra  0ine,  0rer  og  Nerver  i  Regelen  mindre  intense. 

Behandlingen  b0r  f0rst  vsere  antiflogistisk^  forsaavidt  den 
optrseder  med  akute  Fsenomener.  Det  syge  Led  b0r  holdes  i 
absolut  Ro.  Smerteme  lindres  ved  Akonit,  Opium  og  Morfin- 
injektioner.  Blennorrhoen  b0r  man,  saasnart  den  smertefnlde 
Urinladning  er  oph0rt,  behandle  med  Kubeber  og  Eopaiva- 
balsom  i  store  Doser. 

Den  eneste  Maade  at  forklare  Sygdommen  paa  er  at  an- 
tage  en  Sympati  mellem  Uretra  og  de  8ero-fibr0se  Y»v,  hvad 
dog  kun  er  en  Hypotese.  Existensen  af  en  rheumatisk  Oonorrhoe 
er  ganske  ubevist. 

Saavidt  Voelher.  Meuriot  (Gaz.  des  Hop.  1  1868)  med- 
deler  en  Sygehistorie,  hvor  der  under  Forl0bet  af  en  Gonorrhoe 
opstod  multiple  Ledaffektioner,  en  Endokardit,  Hjemeaffektion, 
en  hffimorrhagisk  Diatese  med  N»sebl0dning,  Hsmoptyse,  Eky* 
moser.  D0d  indtraadte  efter  2  Maaneders  Sygeleie.  Ved 
Sektionen  fandtes  kun  Tegn  paa  Endokardit  og  ,,begyndende 
Fedtdegeneration  af  Nyreme*',  Hjerneaniemi  samt  ser08t  Exsa- 
dat  i  forskjellige  Artikulationer,  Uretra  normal. 

Dr.  Fart  beretter  i  L'Union  medicale  53  1868  om  et 
Tilfslde  af  Coxarthrocace  opstaaet  efter  et  Refrigerium;  under 
dennes  Forl0b  viste  sig  en  Gonorrhoe  og  senere  GeUevsevs* 
abscesser  paa  forstjellige  Steder.  Hoftelidelseme  gik  ogsaa 
over  i  Absces,  og  Patientens  D0d  im0de8aae8  med  Sikkeriied. 
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Dr.  Fawmier  (LTTnion  medicale  140,  142,  143,  1868) 
fremstiller  efter  4  egne  og  endel  fremmede  Sygehistorier  Be* 
flkmelsen  af  Ischias  gonorrhoica.  Den  opstaar  pladselig,  til- 
tager  bnrtigt  i  Inteositet,  men  giver  sig  gjeme  noget  inden  5 
Dage  og  forsvinder  Hdt  efter  lidt  aldeles.  F. .  anbefaler  som 
Terapi  Blodndt0iDmelser  og  Opiater.  Sjgdommen  kan  forvexles 
med  et  aknt  Hygrom  i  Bursa  macosa  nnder  Tnber  ischii,  der 
ligeledes  kan  opstaa  som  F0lge  af  gonorrhoisk  Rhenmatisme, 
og  som  ledsages  af  de  samme  Smerter. 

2  Tilfaelde  af  samme  Sygdom  berettes  af  Dr.  ScarefUfio 
(Arch.  f.  Dermat.  n.  Syph.  1,  2,  P.  307,  1869),  det  ene  be- 
dredes  yed  Kopaiva,  helbrededes  yed  Atropininjektioner,  det 
andet  helbrededes  yed  Injektioner  i  Uretra  af  Zincnm  snU 
phnricum. 

Dr.  Harley  (Dnbl.  Journal  XLVI  P.  242,  Angnst  1869) 
beretter  om  en  Kone,  der  fik  en  heftig  artiknlser  Rhenmatisme 
2den  Dag  i  Barselsengen,  efter  at  hnn  kort  f0r  F0dselen  var 
bleven  inficeret  af  sinMand  med  yimlent  Blennorroe  ogUretrit 
Bamet  bley  sterkt  angrebet  af  Oftalmi.  Moderen  helbrededes 
f0nt  efter  Maaneders  Forl0b. 

(M.  Skjeldery^.) 


Betydningen  af  Bakterier  som  Sygdomsaarsag. 

(Arch.  gen.  de  med.  Febmar  1869.) 


Botdcjf  redegjorde  i  Akademiet  lite  Jannar  1869  for 
Resnltaterne  af  en  Del  Experimenter,  der  yare  foretagne  i 
Aniedning  af  en  Eyaegsygdom  i  Anyergne  af  en  af  Ministeriet 
Bedsat  Kommission,  hyis  Rapport0r  yar  Sanson.  Kommissionen 
bavde  anseet  det  som  Pligt  at  benytte  Leilighoden  til  at  stn- 
dere  Forholdet  af  Bakterierne  til  Miltbrandsygdommene,  og 
▼ar  i  saa  Henseende  kommen  til  f0lgende  Resultat: 

1.  Blod  af  et  sygt  Dyr  kan  frembringe  Sygdommen  hos 
et  andet,  nagtet  Mikroskopet  ikke  yiser  Tilstedeysrelsen  af 
Bakterier.  2.  Blodet  af  et  sygt  Dyr,  som  indeholder  Bakterier 
i  stor  Msngde,  taber  sine  yirnlente  Egenskaber  yed  Indt0rring 
og  gjenyinder  ikke  disse,  om  det  end  opl08es  i  Yand,  nagtet 
Bakterierne  derefter  ere  lette  at  paayise.     3.    Blodet  af  Ka- 
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d0de  efter  Inoknlatian  med  Blod  fra  syge  Dyr, 
jd  Bakterier,  medens  Blodet  af  Bamiaantieme, 
■  ere  d0de  eft«r  Inokalation  eller  adea  denne 
1,  ikke  aJtid  indeholder  Bakterier,  og  dog  er 
'ektitfst  ved  InoknUtion,  enten  der  findes  Bak- 
)r  ikke. 

(H.  Vogt.) 


)gi8ke  Og  terapeatiske  Virkninger  af  Bouekut. 


endte  Forfatter  bar  den  iidei)  Obtober  d.  A. 
Irag  for  Academio  des  sciences  om  denne  Gjen- 
)  Afbandling,  der  findes  indrykket  i  Gazette  des 
og  16de  November,  er  Nedenstaaende  et  Uddrsg. 
til,  at  Virkningen  af  Kloral  fremgtilleB  forsfcjelligt 
er  deri,  at  Experimentatorerne  ofte  have  anvendt 
arat.  Rent  frembringer  det  altid  rolig  S0Tn  og 
B&  AnffiBtesi.  Det  bar  altid  forskrives  som  Hy- 
s  Tilstand  det  er  krystallinsk  Bom  Sne;  dette 
r  megen  Sandsynligbed  for,  at  det  er  rent.  Ved 
nod  koncentreret  Ealilnd  forandrer  det  ikke 
Ivikler  Kloroform ;  bliver  det  bmnt,  eller  ndrikler 
skarpe  Gasarter,  er  det  nrent. 
ler  Kloral  per  os  eller  som  Lavement,  heist  det 
ives  da  i  Dosis  gf  1  gram  (15  gran)  til  4aars 
n  fra  5 — 15  Aar  3—4  gram.  Hos  Voxne  kao 
6  gram.  Disse  Doser  knnne  gjentages,  naar 
Midlet  begynder  at  tabe  sig,  og  det  endog  flere 
mer.  Paa  den  Maade  er  man  tstand  til  gjennem 
t  vedllgeholde  en  knnstig  Sflvn,  en  Virkning,  der 
med  store  Lidelser  er  af  sttfrste  Vigtigbed.  B. 
e  Fatienter  gjentaget  Midlets  Brag  indtil  24  Dage 
Doserae  hyppig  gjentages,  maa  dog  ingen  sttfrre 
ves  paa  engang,  ti  det  dekomponerea  let  og 
[BOmt,  mnlig  endog  farligt  Ved  snbkatan  In- 
let  frembringe    slemme  Eschara*).     Indvendig 

have  bmgt  det  pta  den  Htade,  blande  det  da  med 
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gfyer  Bouehut  det  blandet  med  destilleret  Vand  (2  gram  med 
15  gram  Yand). 

Naar  en  passende  Dosis  Kloral  gives,  falder  Individet  i 
80TD  after  15 — 45  Minntters  Forl0b,  i  Regelen  indtrsder  da 
ogsaa  Aniestesi;  kon  i  3  af  120  Tilfaelde  manglede  den,  i  et 
af  disse  kastede  Barnet  Medikamentet  op,  i  et  andet  indtraadte 
iBgen  Yirkning,  hverken  S0Yn  eller  Aniestesi,  medens  begge 
Yirkninger  indtraadte  nseste  Gang  efter  samme  Dosis.  Denne 
Ansstesi  kan  v»re  saa  inldstcendig,  at  B.  endog  bar  konnet 
trskke  nd  to  Taender  bos  et  lOaars  gammelt  Bam,  nden  at  det 
finite  Smerten  ved  Operationen.  Reflexbeviegelserne  finde  Sted 
under  S0Tnen.  Pnlsen  er  noget  frekventere  end  normalt, 
Arteriespsendingen  for0get,  Temperatoren  af  Legemet  er  for- 
mindsket  ligesaa  Hadnddonstningen,  Hnden  er  tvertimod  tem- 
melig  t0r,  Ansigtet  oftest  lidt  r0dligblaat.  Urinen  er  neutral, 
indeholder  den  f0lgendeDag  etStof,  der  redncerer  Eobbersalte 
som  Sakker,  men  som  B»  antager  blot  er  Kloral,  der  ndskilles 
som  saadant  af  Nyreme.  Uagtet  det  smager  skarpt  og  nbe- 
hageligt,  taales  det  dog  let  af  Digestionen.  B.  bar  anvendt 
80—90  gram  i  L0bet  af  3  Uger  nden  at  se  nogensombelst 
skadelig  Yirkning  deraf. 

Med  Hensyn  paa  Midlets  terapentiske  Yirkninger  synes 
Forfatteren  knn  at  bave  anvendt  det  som  bestemt  Lsegemiddel 
i  et  Tilfaelde  af  Nyrekolik  og  4  Tilfaelde  af  Cborea.  Nyre- 
koliken  baevedes  derved  og  recidiverte  ikke ;  i  det  ene  Tilfaelde 
af  Chorea  lykkedes  det  i  10  Dage  at  bevirke  fnldstaendig 
Helbredelse,  uagtet  Tilfaeldet  b0rte  til  de  grave.  Patienten 
var  19  Aar  og  fik  i  de  10  Dage  16  gram  af  Medikamentet. 
I  de  andre  3  Tilfaelde  sporedes  ligeledes  snart  Bedring,  men 
Behandlingen  var  endnn  ikke  afslnttet.  Forfatteren  mener,  at 
Hidlet  vil  komme  til  at  spille  en  RoUe  ved  Akkncbements- 
tilfelde,  i  Eclampsia  pnerperalis,  betydelige  Grader  af  For- 
brsnding  og  ved  beftige  Anfald  af  Artrit,  Noget  som  vel  kan 
antages  rimeligt.  Hvorfor  Forfatteren  jnst  vaelger  at  anbefale 
det  i  disse  Tilfaelde,  kan  ikke  Ref.  ret  forstaa.  Midlet  synes 
i  det  Hele  indiceret,  bvor  det  gjaelder  at  skaffe  nogen  Tid 
enten  Hvile,  S0vn  eller  Smertefribed  og  vil  vel  saaledes  finde 
sin  Anvendelse  ved  de  forskjelligste  sygelige  Tilstande. 

(M.  Shoeldemp.) 


!DS  Indflydelse  paa  Planfemes  virksomme 
Priociper. 


it,  somforega&r  med  PlaDterne  anderTtfrringeii? 

sine  medikamenMse  Egenskober,  og  bniin«  do 
le  med  samme  Tillid  som  de  friskePUotedele? 
rgsmaal  giver  ikfce  dette  Pankt  Anledoing  tU, 
,  Bkjdndt  af  aller  beieste  Vigtigbed  for  Lfegen, 
ere  bleme  bitist  forskjellig  besvarede  af  Fsr- 
Takket  vsere  Doktor  Sehoonirodt's  ntrattelige, 
iBgelser,  der  har  anvendt  flere  Aar  til  Analyse 
ndte  mediciQske  Planter,  er  der  nu  kastet  et 
:tte  interesitante  Emne,  der  Esetter  os  ifitand 
ilntninger  af  nbestrideligt  Vierd.  Af  Sehoon- 
gelser  fremgaar,   at   de  ttfrrede  Planter   aldrig 

identiske  med  de  friske.  Under  Tflrringspro- 
dannes  nye  og  virksomme  Snbstanser,  hvilkct 
■d  ved  Radix  valeriante,  der  i  frisk  Tilstand 
■  ffiteriskOlie,  idet  Valerianasyren  dannes  nnder 
tte  er  rigtignok  knn  en  Undtagelse,  det  Ifod- 
;r  ikke  sjelden  Sted.  Forfatteren  bar  erfaret, 
inder  T^rringen  nndergaa  tvende  vnsentlige 
det  de  for  det  fflrste  tabe  en  Del  af  deres 
Idele,  demsest  nndergaar  St0ratedelen  af  de 
le  og  den  resterende  Del  af  de  flygtige  Stoffe 
Den  f0r8te  Art  af  Forandrjng  har  vteret  kjendt 

anden,  der  var  mindre  vel  kjendt,  var  let  at 
t  torrede  Planter  ere  endnn  grenne  og  virk- 
len,  naar  de  blive  gnlagtige,  b0r  de  forkaates. 
kfld,  tabe  de  dermed  ogaaa  en  Del  af  deres 
r,  der  rives  afsted  med  Vanddampene.  Paa 
I    erstattes    den  vandige  Yndske,    alt   eftcrsoro 

af  Lnft,  der  anaamler  sig  i  Flantens  porflse 
ir  alle  de  deri  indeholdte  Principer.  Det  er 
enne  Haade  gjennem  en  OxydatJonBproces,  at 
lanner  sig  paa  Bekostning  af  den  i  don  friske 
deholdte  saratofboldige  leteriske  Otie.  Xsar 
Big  saaledes,  vil  man  indse  Nytten  af  at  a~ 
inter  til  Fremstilling  af  Alkaloider    og  Extra 

deri  indeholdte  virkBOmme  Principer,  at  en 
ikjellige  Operationer  maa  ndfsrea  ved  en  I 
Indelig  b(fr  man,  da  Hovedaarsagen  til  Plant 
Torandring  ligger  i  Lnftens  ozyderende  Indrirt' 


173 


ning,  bestnebe  sig  for  Baavidt  mnlig  at  paaskynde  T0rriiigen, 
derpaa»  naar  de  ere  t0rrede,  bringe  dem  i  en  Presse  og 
opbevare  dem  saaledes  pressede  i  hermetisk  tillakkede  Kar 
for  saa  meget  som  mnlig  at  nnddrage  dem  fra  Lnftens  Indvirk- 
ning.  Schoonbrodfs  AnsAysQT  have  vist,  atExtraktet,  hvorom 
man  hidtil  bar  vidst  saa  lidet,  ikke  var  andet  end  Planternes 
yirksomme  Principer  intimt  blandede  med  P.rodnkteme  af 
deres  egne  Forandringer  og  med  Oxydationsprodnkter  af  Snkker 
og  sakkerlignende  Stoffe,  der  ndg]0re  en  vsesentlig  Bestanddel 
af  Plantesafteme.  Han  antager,  at  forskjellige  i  B0dderne 
indeboldte  Syrer  og  i  Alkalier  opl08elige  Bestanddcle  ere  at 
betragte  for  h0iere  eller  lavere  Oxydationsprodnkter  af  de 
flygtigere  Knlvandstofforbindelser,  der  meddele  de  enkelte  Arter 
deres  ssBregne,  eiendommelige  Lngt.  Selve  Alkaloiderne  ere 
UDderkastede  talrige  Forandringer  som  F0lge  af  Lnftens  fort- 
satte  Indvirkning;  derfra  skriver  sig  sandsynligvis  det  store 
Antal  Alkaloider  med  noget  nser  identiske  Egenskaber  og 
kemisk  Sammensetning ,  som  man  bar  ndtrnkket  af  en  og 
samme  Plante,  issrdelesbed  af  Kina  og  Opinm. 

Yed  denne  Leiligbed  skal  jeg  anf0re,  at  T.  &  H.  Smith 
i  Filadelfia  nylig  have  opdaget  et  nyt  (tiende)  Alkaloid,  som 
de  have  kaldt  Kryptopine.  Dette  Stof  er  af  basisk  Natur, 
det  nentraliserer  de  stserkeste  Syrer,  bvormed  det  danner 
Salte,  saaledes  svovlsurt,  klorvandstofsnrt  og  eddiksnrt  Kryp- 
topine. Bet  fremstilledes  af  Moderlnden  efter  Fremstilling  af 
Tebain.  Om  man  saaledes  hensaetter  Moderlnden  efter  Frem- 
stilling af  klorvandstofsnrt  Tebain,  vil  der  efter  nogle  Tiger 
have  dannet  sig  Krystaller  af  klorvandstofsnrt  Kryptopine,  som 
man  ved  Omkrystallisation  kan  befri  fra  iblandet  klorvand- 
stofsnrt Tebain,  der  optraeder  nnder  en  belt  forskjellig  Kry- 
Btalform. 

Kryptopinsaltene  have  en  meget  bitter  Smag,  siden  en 
kj0lende  ikke  ulig  den  af  Mentha  piperita.  Gl0det  efterlader 
det  ingen  Aske,  ophedet  paa  et  Urglas  nndergaar  det  ingen 
Forandring;  det  er  opl0seligt  i  Kloroform,  nopl0seligt  1  Ter- 
pentinolie.  Forfatteme  give  det  Formelen  G^^H^^AzOj;  det 
Tilde  vaere  af  Interesse  at  vide,  om  det  bar  samme  toxiske 
Tirkning  som  Tebain. 


(L'Union  medicale  No.  18,  1869.) 


(Fr,  Hock.) 


af  Fbres   solphum  ved  Angina  diphtherica. 

osa  i  Lissabon  behandler  med  stort  Held  Angina 
id  Indbla'sninger  af  arenset  Svovlblomme  (Flores 
loti).  Indblfesningerno,  der  foretages  ved  Hjnlp 
rkaballon,  hfortil  passer  et  tidt  krnmmet  Rvr, 
.tere  Tilfieldc  3  Gauge  daglig,  i  slemmere  Fald 
le  Time,  foraarsage  1  Begyndehen  Hoste,  untler- 
g.  Pseadomembranerne  l^sne  og  afstedes  soart, 
re  miodre,  tyndere,  hndere,  mindre  adhffirente. 

med.  Wochenscbrift  'Vn  69.) 

(J.  Nicolai/»fn.} 


etningrer  vecUzonunende  Aledi- 
Dinalvcesenet  i  IVor^e. 


)ranstaltDiager  vedkommende  Hedicinalrxsenet 
i  Korge. 

hnuar  Idde,  H.  B.,  hvorefter  Finaas  Uerred  i 
ihus  Amt  fremtidig  kommer  til  at  adgjare  3de 
itrikter  —  det  ene  iodbefattende  Bremnes  Sogn, 
nmel  og  Moater  Sogne,  med  TJudtagelse  af  den 
emte  Sogn,  der  h0rer  til  Fjare  Tinglag. 


Befordringer,  Afgang,  BeTillinger. 

Tanvar  lite  ei  forhenvierende  KorpsUege  L.  Bre- 

red  D^den. 

ISde  er  SygehDalsge,  Cand.   med.  Jens  Andreas 

partementet  for  det  lodre  antagen  til  Reservelege 

Sindssygeasyl. 

36de  er  Overltege   ved  FtfdselBstiftelseo   og  Be- 

lemoderskolen  i  Bergea  V.  C.  W.  8.  HeyerdaM 

>0deii. 

29de   er  Cand.    med.  Johan  Ludvig  Mginichen 

)istriktslffige  i  Liir0. 

39de   er  Kompagnikimrg  i  Kriatiansandske  Bri- 

t  C.  0.  E.   Arbo    foraat   i    aamme  Egenakab   til 
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Armeeas  Hovedstation  i  Kristiania  med  Agershus  F»8tniiig  og 
Oskarsborg. 

Januar  29de  er  Cand.  med.  J.  Onsum  adnffivnt  til  Eom- 
pagoikirnrg  i  Eristiansandske  Brigades  Distrikt. 

eTanuar  29de  er  B0rskominiss8er  i  Bergen  L,  W.  Nieo- 
kysen  naadigst  fritaget  for  de  ham  overdfagne  Hverv  som 
Hedlem  af  Tilsynskommitteen  for  Pleiestiftelsei^  No.  1  for 
Spedalske  ved  Bergen  og  Direktionen  for  Lnngegaardshospitalet, 
og  Eonsnl  Christen  Enagenhjelm  Gran  beskikket  til  Medlem 
af  nsvnte  Tilsynskommitte  og  Direktion. 


Understottelsesforeningen. 


F0]gende  Medlemmer  have 

Distriktslage  Wiehmann. 

—  Baumann. 

—  Tmnesen. 

—  CoUett. 

—  .     Orimsgaard. 

—  Fleischer. 

—  Radich. 

—  Oraarud  69,  70. 

—  L.  F.  Lossius. 

—  Buchkoh. 

—  Klingenberg. 

—  Nicoll. 

—  Mohn. 

—  StabeU. 

—  Eye. 

—  AabeU. 

—  StiUesen. 

—  Meinichen. 

—  F.  Dietrichsan. 

—  Ojerdrum. 

—  Schumacher. 

—  Bfich. 

—  Danehertsen. 

—  Holler. 

—  Eggers. 

—  Schjelderup. 
-*  JETajfemann. 


indsendt  Kontingent: 

Overlfige  Danidsen. 

—  Holniboe. 

—  HeyerdaM. 

—  Jurgensen. 
Brigadelege  Martens. 

—     '  Hegerdahl 
Eorpslsege  Hasberg. 

—  jMar^eiw. 

—  BuZL 

—  Lehmann. 

—  Heiberg. 

—  Blichfddt. 

—  Ftn«Aer. 
Kompagnikirarg  Z^ndAoJm. 
Marinelsege  Juel. 
Byliege  Ho/finann. 

—     DaAtn. 
Fhy.  Dist.l£ege  Lassen. 

—  J.  a  Lund  70,  71. 

—  0.  /.  J.  Bergh, 
Stadsfysikus  Heiberg. 

—  Hansen. 
Frhv.  Stadsfysikus  Hanson. 
Reservelaege  Martens. 
Berglsege  Stengel. 
Amtsfysikus  Blich. 
Stadslsege   Wildhagen. 
Cand.  med.  Kitiel  1871. 


d.  E.  HcMsen.  Cand.  med.  D.  K.  Holm. 

a  Holmsm.  —  J.  C.  Eolst. 

L.  Jensen.  —  Mordt. 

BuehhoU.  —  Zimmer. 

Wiesener.  —  Borehsenius, 

hosting.  —  S.  M.  Midler. 

Andersen.  —  Kamstrup. 

Pettersen. 
asBerer  er  Korpsltege  J.  Vogt. 


Nordifik  Lngenade  i  Oeteborg. 

en  i  den  mediciuake  Sektion  ved  Natnrfonkermtfdet  i  Eri- 
(8  fattet  Beslutning,  at  herefter  hvert  andet  Aar,  ok  Gsrste 
TO,  afholdes  et  nordisk  LEegemede  i  G^teborg,  akd  onder- 
ed  aamme  Anledning  udncevnte  £oinmitte  bekyendtojsre, 

fonte  nordiske  Lvseiude  bliver  at  kfholde  !  Ssteba^  fn 
ISde  Jnli  ferstk«iiaend«.  Forberedende  Made  holdei  om 
acen  den  13de  Juli. 

Idelse  om  DeltageUe  i  Modet  sker  for  DanakriL  og  N*^e 
tegnedePa»Hm  og  Winge,  forSverlce  og  Finland  bos  onder- 
anUason  elier  hoe  Seliretteren  i  Gtite&orgs  Lakareaelkksp 
'.  Wretlind,  Adresee  Geteborg. 


^      _      .      ^  'mlKDtt  o„ 

bbve  fremsatte  red  dette  M0de,  tiU&da  vi  ob  aterakilt  it 
eltagemei  OpmcerkBombed  posNedvendighedenaf,  atEnliTar, 
!T  at  foredrage  ellerti]  CiBkuasionfremaKtte  saadajme  Sp0rgi- 
im  skrifUig  underretter  En  ef  Dndertegnede,  mei  Aigiveue 
■enest  inden  late  Hai.  De  opgivne  £mner  ville  da  i  beh^rig 
offentliggjorte  i  bvert  af  Rigume  og  aaaledes  en  vel  forbe- 
iuigesi£g  Behandling  blive  mulig. 

I  Februar  1870. 
L.  Pantm,  E.  Winge,  Carl  Santesson, 

Danraark.  for  Norge.  for  Srerige. 


MagazinetB  indenlandske  AbonneDter  aomodeB  on 
n  at  indsende  Opgaver  over  deres  Navo  og  Adresse 
itionens  Sekretser,  Eorpeleege  A.  Hoist,  Eristian 
jade  No.  1. 

St  folgende  Fjerdingaar  er  Dr.  B.  8ok0ib«rg  ao- 
Ledakt0r. 


Til  Medlemmerne  af  Understottelsesforeningen   for  norske 

Lsger  og  deres  Eoker. 


Som  belgendt  indeholder  Foreningens  LoTe  den  Bestem-, 
melse,  at  Kontingenten  skal  betales  i  Jaoaar  Maaned.  Dette 
Lovbnd  synes  imidlertid  ikke  at  staa  for  Foreningens  Med- 
lemmer  i  sin  rette  Betydning,  idet  kan  omtrent  Halvdelen  op- 
fylde  dets  Fordring,  medens  det  formentlig  vilde  vsere  ligesaa 
let  at  afgj0re  denne  lille  Udgift  strax  i  Begyndelsen  af  Aaret, 
som  senere.  Udsettelsen  forvolder  Tab  af  en  Renteindtsgt, 
der  let,  hvis  For80mmelsen  skalde  blive  endna  almindeligere 
end  hidtil,  sknlde  reprsdsentere  en  Sam  svarende  til  Belebet 
af  en  Understattelsesportion.  Samtidigt  med  at  denne  Mangel 
paa  Overboldelse  af  LovensPaabad  saaledes  tildels  indskrsenker 
Foreningens  Yirkekraft,  for0ger  den  det  Arbeide,  som  paaligger 
Kassereren,  idet  den  forpligter  bam  til  en  for  begge  Parter 
trsttende  og  sl0vende  Paaminden. 

Yed  Stiftelsen  af  nservserende  Forening  og  yed  dens  hel- 
dige  Fremgang,  hvilket  for  en  stor  Dol  skyldes  Kollegers 
Gavmildbed  —  dens  Kapitalformae  adgj0r  for  0ieblikket  noget 
over  20,500  Spd.  —  er  en  Indretning  forbaabentlig  grandlagt, 
Bom  i  en  lang  Fremtid  skal  bidrage  til  at  lindre  N0d  og  Be- 
kymringer,  men  desmere  maa  Enbver  f0le  sig  opfordret  til  at 
bidrage  Sit,  i  al  Fald  yed  Lovens  streuge  Opfyldelse,  til  at 
80ge  dens  skj0nne  Maal  opnaaet. 

Direktionen  tillader  sig  derfor  at  bede  de  aerede  Kolleger 
saa  n0iagtigt  som  maligt  at  indsende  Kontingentcn  i  Lovens 
Tid  eller,  forsaavidt  som  denne  for  indevserende  Aars  Ved- 
kommende  allerede  er  oyerskreden,  saa  snart  som  mnligt. 

I  Direktionen  af  ITnderst0ttelse8forepingen  for  norske  LsBger 
og  deres  Enker,  9de  Marts  1870. 


: 


!•    OrlglnAle  A£eddelelser« 


Psykiske  ExaltationstilstaiKlei    Akat  og 

kronisk  Hftni. 

(Foredraget  for  medicinske  Stnderende  af  Overliege  P«  Winge). 


Den  belgendte  tydske  Forfatter  Oriesinger  bar  i  sin 
Fremstilling  af  Sindssygdonune  opstillet  to  Grupper  af 
psykisk-anomale  Grundtilstande,  og  efter  ham  viser 
Billedet  af  Sindssygdom  sig  paa  to  Hovedmaader. 
Enten  optrseder  der  nemlig  sygelige  Affekter  eller 
med  Affekt  forbundne  Tilstande,  der  blive  ber- 
skende  og  faste,  og  under  bvis  Indflydelse  det 
psykiske  Liv  forandres  i  Overensstemmelse  med 
Affektens  Beskaffenhed,  eller  de  psykiske  Forstyr- 
relser  vise  sig  slet  ikke  eller  kun  i  ringe  Grad  led- 
sagede  af  Affekt,  nden  nogen  dybere  Gemytsbe-- 
Ysgelse,  og  kun  med  forkjert  Tsnken  og  Villen. 

Erfaring  yiser  na,  at  de  i  f^rste  Hovedgruppe  anf0rte 
Tilstande  i  Almindeligbed  gaa  forud  for  de  i  den  anden, 
at  disse  almindeligvis  vise  sig  somF0lger  eller Udgange 
af  bine,  altsaa  som  sekundaere  Former,  medens  de  f0rste 
ere  primsere,  samt  endvidere,  at  de  under  f0rste  Hoved- 
gruppe indbefattede  Tilstande  almindeligvis  eller  i  al 
Fald  meget  ofte  ere  helbredelige,  medens  de  under 
anden  Gruppe  vserende  i  Regelen  ere  uhelbredelige. 

Affekten  eUer  Stemningen  kan  nu  i  de  under  Iste 
Hovedgruppe  vserende  Tilstande  v»re  forbundet  med  De- 

N.  M.  t  Liegey.  XXIY  B.  4  H.  12 
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pressioD  eller  med  Exaltation,  og  man  her  derfor  delt 
denne  Hovedgruppe  i  to  Underafdelinger,  nemlig  de  psy- 
kiske  Depressionstilstande,  der  indbefatte  Hypo- 
kondri,  Melankoli  og  Stapiditas,  og  de  psykiske 
Exaltations tilstande,  der  indbefatte  de  forslgellige 
Former  af  Mani.  Den  anden  Hovedgruppe  omfatter  de 
saakaldte  psykiske Svaghedstilstande,  nemlig  de  for- 
skjellige  Former  af  Demens  og  Idioti,  og  herhen  bliyer 
yel  ogsaa  rigtigst  Freno-Epilepsien  at  henf0re,  efter- 
som  denne  ogsaa  er  at  anse  som  en  Udgangsform  af  en 
Encefalopati  eller  en  Affektion  af  Medulla  oblongata, 
nemlig  Epilepsi. 

Paralysis  generalis  bar  man  imidlertid,  uagtet  den 
i  Reg  el  en  optrsBder  som  primser  Form,  dels  paa  Grund 
af  den  slette  Prognose,  Sygdommen  giver,  dels  fordi  Stem- 
ningen,  8kj0nt  den  i  Regelen  er  exalteret,  dog  i  enkelte 
Tilfselde  udelukkende  er  deprimeret,  ei  kunnet  bringe  ind 
under  den  f0rste  Hovedgruppe  eller  nogen  af  dens  Under- 
afdelinger. Til  den  anden  Hovedgruppe,  de  psykiske  Svag- 
hedstilstande, kan  denne  Sygdomsform,  uagtet  den  stadig 
tenderer  henimod  Aands8l0vhed,  heller  ikke  vel 
hen&res,  eftersom  den  i  Regelen,  som  an&rt,  optraeder 
primsert,  og  den  behandles  derfor  af  de  Fleste  i  et  Anhang 
udenfor  det  af  Chriesinger  opstillede  System. 

Ligesom  nu  smertelige  F0lel8er  og  Fornem- 
melser,  formindsket  Villiekraft,  en  m0rk  Stemning 
og  sunken  Selvf0lelse  danne  de  meat  fremtrsedende 
Symptomer  i  de  psykiske  Depressionstilstande,  saa- 
ledes  vil  man  af  efterf0lgende  Fremstilling  se,  at  Mod- 
ssBtningen  vil  fremtrsede  i  Exaltationstilstandene, 
nemlig  en  spontan,  uovervindelig  Trang  til  Bevse- 
gelse,  til  Eraftytringer,  en  umotiveret  overmodig, 
i  Almindelighed  veltilfreds,  sjeldnere  vred  eller 
lergerlig  Stemning  og  en  forh0iet  Selvf0lel8e* 

Med  et  Fsellesnavn  bar  man  kaldt  Sindssygdommen, 
naar  den  viser  denne  Earakter,  Mani,  og  denne  mere 
generelle  Ben»vnelse  er  ogsaa  den  bos  os  paa  vore  offi- 
cielle  Schemata  og  Lister  adopterede.    Nyere,  isser  tydske, 
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Forfattere  have  delt  Gruppen  ^Exaltationstilstaiide*  i 
2  Underafdelinger,  nemlig:  Mani  (sensa  strittiori  —  Tyd- 
skernes  Tobsucht)  og  Yanvid  (Wahnsinn,  Eknoia,  af  SneU 
i  Hildesheim  foreslaaet  bensvnt  Monomani).  Som  Kri- 
terier  for  Manien  augives  da  den  exalterede  Til* 
stand  med  Yexlende,  undertiden  vred,  men  dog 
mest  munter,  bovmodig,  undertiden  naragtig 
Stemning,  med  Ideflugt,  flydende,.  ofte  8tr0m- 
mende  Tale,  Uro  samt  Vrangforestillinger,  der 
som  i  andre  Sindssygdomme  ere  i  Oyerensstem- 
melse  med  Stemningen,  men  8om  her  ere  flygtige 
og  hurtigt  vexlende. 

£r  der  med  den  exalterede  Stemning  mere  faste, 
blivende  og  bestemte  Vrangforestillinger  uden 
Idefliigt,  men  bvorved  den  Syges  hole  Person- 
lighed  er  mere  eller  mindre  forandret,  er  bans 
VsBsen  fremdeles  overmodigt  og  selYf0lende,  men 
mere  roligt,  bar  man  den  Tilstand,  man  bar  kaldt  Van- 
Tid.  I  Mani  viser  der  sig  saaledes  en  mere  fremtrse- 
dende  Gemytsforstyrrelse,  i  Vanviddet  en  mere 
fremtrsBdande  Intelligensforstyrrelse. 

Det  er  imidlertid,  mine  Herrer,  let  at  se^  at  der  her 
imellem  Mani  og  Vanvid  ei  egentlig  er  anden  Forskjel 
end  imellem  de  forsbjellige  Skikkelser  af  Melankolien.  I  den 
saakaldte  simple  Melankoli  er  ligesom  i  Mani  Oe- 
mytsforstyrrelsen  mest  fremtredende,  iMelankolien 
med  Vrangforestillinger,  der  her  i  Almindeligbed  ere 
temmelig  faste  (en  Tilstand,  som  forresten  Nogle  have  kaldt 
melaakolsk  Vanvid)  er  ligesom  i  Vanviddet  Intelli- 
gensforstyrrelaen  mere  fremberskeiide.  Delingen  synes 
derfbr  her  ^  i  Mani  og  Vanvid  -  ikke  mere  berettiget 
end  under  Melankoli.  Vanvid  udvikler  sig  efter  dem, 
der  opstillo  denne  Form,  aldrig  som  primser  psykisk 
Forstyrrelse,  men  stedse  som  F0lgesygdom  af  Mani 
(det  saakaldte  melankolske  Vanvid  kan  man  nemlig,  selv 
om  Depreasionen  bar  tabt  sig  noget,  ikke  regno  ind  under 
Exaltationstilstandene),  og  af  denne  Grand  synes  denne 
Form  ei  heller  at  burde  have  sin  Plads  i  f0rste  Hoved- 

12* 
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gruppe  {Oriesinger'a  InddelinfO-  Rvorfor  man  hu*  sat 
den  der,  er  vel  alene,  fordi  deo  undertiden  Iielbredes. 
Skulde  BeDEevnelBen  Vasvid  bibeholdes,  turde  det  vel  TKre 
rigtigere  at  lade  denne  Form  Btaa  for  sig  selv  og  Uge- 
som  lade  den  danne  Overgaogen  fra  de  i  ferste  Hoved- 
i  Former  til  den  anden  Hovedgruppe,  de 
aghedstilstande. 

,  som  anf^rt,  kan  den  generelle  BensBvnelse 
og  ander  denne  og  ander  den  mere  kronisk 
m,  i  hvilken  Uroeo  er  mindre,  men  Vrang- 
fJEistere,  kunoe  en  Btor  Del  af  VuiYidstil- 
es. 

rangforestillingeme  —  hvad  enten  en  Uani 
i  er  gaaet  iforveien  —  sig  under  den  paa- 
:re  Tilstand  aldeles  faste,  maa  den  Syge 
ofDementia  — Forrykthed.  Denne  Form, 
Leforvirringen  igjen  enten  Icao  vsre 
I  (hvor  der  er  et  st0rre  eller  mindre  Komplez 
deer,  men  hvor  den  Syge  endnu  kao  bevare 
unde ForestilliQger)  ellermere  almindelig 
tevidatheden  kun  er  bleren  enkelte'  Grapper 
mindre  usammenluengeade  Forestillinger  tU- 
nidlertid  ind  under  den  anden  Hovedgmppe, 
'kiske  Svagbedstilstande. 
Tanvid  lade  vi  derfor  gaa  ud  og  ville  i 
tage  Manien  i  en  noget  mere  generel, 
ing. 


siger,  at  Manien  er  en  kronisk  og  SEedvanl^ 
ralaffektion,  der  karakterieerer  sig  ved  va 
ig  Exaltation  af  Sensibiliteten,  Intelligensen 

firansk  Forfatter,  Dagonet,  definerer  Mauien 
fection  caract^ris^e  par  surexitation 
e  des  facult^s,  d'oil   r^sultent  I'inco- 

id^ea,  des  erreurs  du  jugement,  la 
attention,  une  mobility  sans  but,  et 
DDS  instinctives  violentes. 


181 

Man  Til  se,  at  disse  Definitioner  i  del  VsBsentligste 
&]de  sammen  med  de  Kriterier,  jeg  ovenfor  anf^rte  paa 
Hanien.  Dog  er  Affektionen  slet  ikke  altid  kronisk,  som 
Esqidrol  siger,  den  kan,  som  vi  siden  sknlle  faa  se,  for- 
l0be  meget  aknt 

Naar  ondtages  de  sjeldne  Tilfeelde,  i  hvilke  en  Sinds- 
sygdom  kan  opstaa  som  F0lge  af  en  ualmindelig  hurtig 
▼irkende  Aarsag,  f.  Ex.  en  ydre  Void,  hos  et  til  Sindssyg- 
domme  saerligt  disponeret  Individ,  vil  der,  for  Sygdommens 
tydelige  Udbnid,  i  kortere  eller  Isngere  Tid  vsere  gaaet 
nogle  Prodromer,  der  dog  most  henh^re  til  de  subjektive 
Symptomer.  Disse  trsBde  som  oftest  tilsyneladende  tilbage, 
naar  Deliriet  bar  ndviklet  sig,  og  f0rst  ved  ligesom  at 
yekke  den  Syges  Hukommelse  og  henlede  bans  Opmserk- 
somhed  i  den  Retning,  vil  man  faa  dem  frem.  Ofte  vil 
man  natnrligvis  trseffe  Syge,  som,  naar  de  unders0ges,  slet 
ikke  kunne  give  nogen  Oplysning  om  disse  Prodromer,  men 
i  mange  Tilfaslde  vil  man  da,  bvilket  jeg  ogsaa  oftere  bar 
havt  Anledning  til  at  erfare,  naar  Helbredelsen  er  indtraadt, 
faa  Besked  om  deres  tidligere  Tilstedevserelse. 

Disse  Prodromer  ere  for  st0rste  Delen  de  samme  som 
de,  der  gaa  forud  for  andre  betydelige  Nenrosers  Udbmd, 
nemlig  en  Misstemning  eller  Forstemtbed,  som  den  Syge 
ei  kan  forklare  sig  Grunden  til,  en  Hovedpine  oftest  for- 
bnnden  med  F0lelsen  af  et  Tryk  eller  en  Sammensn0ren  i 
Hovedet,  F0lelsen  af  en  A  u  r  a  eller  ligesom  en  Myrekry ben 
i  Lemmeme,  Angst,  Trykninger  for  Cardia  med  Fomem- 
melsen  af  en  Hede  eller  Eulde,  der  berfra  eller  ligesom 
fra  Hjertet  stiger  den  Syge  op  i  Hovedet  og  bindrer  bam 
i  at  ordne  sine  Tanker  og  Forestillinger  eller  foretobig 
ligesom  forstyrrer  disse  og  da  bos  Patienten  selv  frem- 
kalder  Frygt  for  en  Sindssygdoms  Udbrud;  endvidere 
80vnl0sbed,  F0lelsen  af  Svindel,  Slgslven  i  Lemmeme, 
nndertiden  ligesom  Fomemmelsen  af  elektriske  St0d  i  dem 
og  Eramper. 
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Forinden  en  Mani  optrsMler,  ville  vi  saaledes  ogsaa 
almindeligYis  finde,  at  disse  Prodromer  —  i  al  Fald  for 
8t0r8te  Delen  —  gaa  forud,  og  blandt  de  Prodromer,  der 
niBBten  aldrig  mangle,  er  en  Forstemthed,  Hovedpine, 
der  isser  har  sit  SsBde  i  Panden  og  Forhovedet,  samt 
S0Tnl08hed.  Dette  Prodromalstadium  eller,  som  man 
ogsaa  kalder  det,  Haniens  Inkubationsperiode  taber 
sig  imidlertid  snart,  idet  Forstemtheden  en  ten  aldelea  og 
de  0vrige  Prodromer  i  al  Fald  tilsyneladende  forsvinde, 
med  Undtagelse  af  S0vnl08heden,  der  temmelig  konstant 
vedvarer,  eller  Gemytsstemningen  viser  sig  meget  foran- 
derlig  og  Yexlende,  med  umotiverede  Overgange  Ira  Glsede 
til  Sorg,  fra  Trods  til  Forsagthed,  fra  Yenlighed  til  Yrede 
osv.  Patienten  f0ler  en  8t0rre  Lethed  i  sine  BeTsegelser, 
Muskelaktioneme  ske  ligesom  raskere  og  hurtigere,  Pati- 
enten faar  F0lelsen  af  en  st0rre  Kraft  og  Snndhed,  og 
herved  vsekkes  og  underholdes  bans  exalterede  Stemning. 
BevsBgelseme  blive  snart  uden  Maal  og  Hensigt,  ban  synes 
blot  at  maatte  tilfredsstille  sin  Trang  til  BevsBgelse,  og 
denne  Trang  viser  sig  i  Alt,  hvad  ban  foretager  aig. 
Snart  gaar  ban  omkring,  knepser  i  Fingrene,  skal  tage  fat 
i,  se  paa  og  unders0ge  Alt,  bvad  ban  tr8Bffer  paa,  snart 
bopper  og  danser  ban,  spender  eller  slaar  til  den  Gjen- 
stand  (og  undertiden  Person),  der  et  bam  i  Veien,  som 
oftest  uden  at  ban  dermed  bar  nogen  ond  Hensigt,  ban 
f0ler  blot  en  Trang  til  Kraftytringer,  som  ban  maa  til- 
fredsstille. £r  Affekten  forbunden  med  Vrede  og  ^rgrelse, 
bliver  dog  en  Maniakus  undertiden  farlig  ved  sine  Hand- 
linger,  ligesaa  epileptiske  Maniaci.  TF.  Jessen  i  Kiel 
omtaler  Brandstiftelser  foranstaltede  af  Maniaci.  Mod  en 
energisk  og  bestemt  Optrfieden  fra  Leegens  eller  andre 
Omgivelsers  Side  viser  den  Syge  sig  dog  oftest  forknyt 
—  Hans  Holdning  er  kjffik  og  kneisende,  ban  bserer  sit 
Hoved  b0it,  spadserer  frem  og  tilbage,  b0ir0stet,  med  rask, 
ofte  ligesom  str0mmende  Tale,  ban  synger,  skriger,  raaber, 
blistrer,  stanser  undertiden,  som  om  Noget  slog  bam  med 
Beundring,  ban  benfalder  for  en  kort  Tid  ligesom  i  Dr0m- 
merier,  idet  en  flygtig  Illusion  eller  maaske  en  Hallucination 
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indniker,  men  fortsstter  snart  igjen  sin  Uro  ,paa  samme 
Maade  som  f0r,  men  med  vexlende  Ord,  Udtryk  og  BevflB- 
geteer.  —  For  en  Tid  kan  Stemningen  forandres,  ban  klager 
og  gneder,  dog  viser  det  Opr0mte,  Selvgode  og  Overmodige 
dg  anart  som  det  Overyeiende  i  bans  Stemning.  Hans 
BUk  faar  et  nroligt,  OTermodigt,  forvirret,  snart  skarpt, 
Tjldt,  tmende  og  gnistrende,  snart  et  mere  godmodigt 
Pneg,  Alt  efter  Stemningens  og  de  forkjerte  Ideers  Be- 
skaffenhed.  Tankeme  f0lge  raskt  paa  hinanden,  bans  Hu- 
kommelse  synes  skjsrpet,  gamle  Erindringer  dukke  from 
og  staa  levende  for  bam,  ban  ytrer  Tanker  og  Domme, 
som  ban  Tanligvis  ei  f0r  bar  kunnet  udtale,  viser  ofte  i 
sine  Bemserkninger  en  Skarpbed  og  et  Vid,  som  ei  var 
ham  eiendommeligt  Han  viser  ofte  en  paafaldende  Letbed 
og  Fsrdigbed  i  at  rime  (Bytmomania).  Forestillingeme 
f0lge  burtigt  paa  binanden,  der  kommer  Ideflugt,  idet 
Ord  og  Udtryk,  Tanker  og  Billeder  ligesom  ynlte  ud  af 
Patienten,  som  det  synes  ofte  nden  at  bave  den  ringeste 
Sammenbsng.  Oftere  end  det  synes,  er  der  dog  yistnok 
en  Sammenbffing  imellem  Ideeme,  men  Flugten  er  saa 
hurtig,  at  Mellemleddene  overspringes  og  ikke  komme  til 
Udtryk.  Den  Syge  ballucineres  nu  mere  for  Synet,  senere, 
men  sjeldnere,  for  H0rel8en;  HallQcinationeme  ere  flygtige 
og  vexlende,  og  i  det  Hele  ere  flallucinationerne  mindre 
fremtrsdende  i  denne  Sindssygdomsform,  fordi  den  Syges 
Opmserksombed  er  saa  meget  benvendt  paa  Udenverdenen. 
De  falske,  idelig  vexlende  Forestillinger,  der  gaa  i 
Retningen  af  bans  Stemning,  dreie  sig  om  Fomembed^ 
Myndigbed,  Kraft,  Bigdom,  Benbed,  Helligbed,  Fuldkom- 
menbed  og  andet  Stort.  —  Patienten  sever  almindeligvis 
ikke,  fortsaetter  ofte  uafbrudt  flere  Dage  og  NsBtter  den 
siumne  Uro,  St0i  og  voldsomme  Muskelaktion,  uden  at  ban 
spes  at  trsettes.  Den  Syge  er  i  Almindeligbed  ligegyldig 
for  Alt,  som  ikke  ber0rer  bans  lidenskabelige  Exaltation, 
er  ofte  ligegyldig  for  sit  Ydre  og  for  alle  Benligbeds-  og 
Anstsndigbedsbensyn,  bans  Tale  og  Fagter  ere  ofte  lascive 
og  ob8C0ne.  Han  viser  sig  temmelig  uimodtagelig  for 
Ealde,  aagtet  Legemstemperaturen  neppe  er  forb0iet  efter 
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er80getoer,  hui  viser  ofte  en  stcrk  TillMifr* 
luosa  og  ftDdre  steerke  Brikke,  bans  ^ibs- 
rb0iet 

[tleier  i  Regelen  at  visre  god,  Affffrioffea  er 
hos  Kviader  er  ofte  Menstmationeii  i  Uoiden. 
lanien  sig  af  en  mere  kongestiv  Natitr, 
aerne  paa  en  Hjemeincitation  og  paa  en 
orticalis  stserkere  frem.  Ideforvirringen  og 
taldene  naa  ain  Haide,  den  Syges  Hoved  er 
igt  r0dt,  oite  noget  STuUent,  0iDene  iqjice- 
gUnsende,  Pupilleme  ere  fordetmeste  kon- 
len  Syge  undertiden  lyssky.  Pulsen,  der 
lanien  er  noget  frekvent,  er  nu  tillige  fold 
laard.  Ved  et  saadant  Tilfslde  iagttog  jeg 
in  en  tetanisk  Spsending  i  fast  alle  Haekler. 
3nieme  paa  Eongestion  til  Bjernen  mindre, 
!  Symptomer  mere  fremtrtedende  ogFormen 
itisk,  er  den  Syge  bleg,  bar  ofte  ligesom 
:  Hudfarve.  0inenes  Glands  er  ogsaa  her 
nen  de  ere  udeo  lojekUon,  PolEen  er  frekrent, 
e  og  Spsending,  og  Uroen  er  under  disse 
r  i   Almind  elided,   dog  ikke  altid,    nc^et 


lu  BiUedet  af  den  almindelig  iorhibende 
i  dens  fulde  Hifide  og  Udvikling.  Det 
nris  ofte,  at  de  forskjeilige  Symptomer  ikke 
itfrem  som  i  den  nylig  anferteBeskrivelse; 
n  i  de  forskjeilige  Trxk  vil  den  dog  bevure, 
ent  mindre  Bkarpt  udviklet,  dog  altid  tem- 
iendes. 


)pstillet  en  egen  Form,  ban  kaldte  Mania 
af  Brierre  de  Boismoni  vist  med  mere  Rig- 
altaUo  maniaca),  som  enten  eynes  at  vaere 

til  en  almindelig  Maoi  eller  en  ufuld- 
ikling    af    denne,    idet  ForstyrrelBeme   i 

ikke  —  eller  i  al  Fald  i  ringe  Orad   — 
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tmde  freiDy  medens  den  psykiske  Exaltation,  Felgen  af 
den  sygelige  Hjernetilstand,  alligeTel  som  i  en  alraindelig 
Mtni  er  tilstede.  Paralysis  generalis  begynder  som  oftest 
med  en  saadan  Tilstand;  en  Fonrexling  kan  derved  i  Syg- 
dommens  Begyndelse  let  finde  Sted. 


Man  bar  ogsaa  beskreyet  en  Mania  transitoria,  der 
plndselig  skal  opstaa,  ligesom  i  et  Nu  ledsages  af  den 
ktfieste  6rad  af  Voldsomhed  og  ligesaa  hnrtigt  forsvinde, 
saa  at  den  Syge  bagefter  ikke  skulde  have  nogen  eller  i 
al  Fald  knn  en  svag  Erindring  om  Anfaldet 


Man  bar  ligeledes  opstiUet  en  Erotomania  (Satyri- 
asis —  Nymphomania),  som  giver  sig  tillcjende  ved  en 
forhaiet  Kj0nsdrifl,  vellystig  Tale  og  Gebserder,  ja  endog 
direkte  Angreb  paa  det  andet  Kj0n.  Andre  Symptomer  af 
Mani  ville  imidlertid  her  neppe  mangle,  og  det  forekommer 
mig  derfor  urigtigt  at  ville  opstille  den  som  en  egen  Form. 


Som  egen  Form  af  Manien  bar  man  ogsaa  anf0rt 
Dipsomania,  der  bestaar  i  en  hos  ellers  sedruelige  Per- 
soner  ubetvingelig  Lyst  til  at  bemse  sig  i  st»rke  Drikke. 
Som  tidligere  anf0rt,  er  dette  et  ikke  sjeldent  Symptom  i 
den  almindelige  Mani,  men  denne  Lyst  kan  ogsaa  optrsede 
for  sig  selv  alene  i  Paroxysmer,  der  efter  et  Par  Dage  -* 
naar  Lysten  er  tilfredsstillet,  og  Personen  har  drukket  sig 
saa  fnld,  som  ban  kan  blive  -*  gaar  over.  Saadanne  Par- 
oxysmer  gjentage  sig  da  gjeme  hver  Maaned  eller  flere 
Gange  om  Aaret  I  Mellemtideme  synes  vedkommende 
Person  at  vsere  frisk  og  ordentlig. 


Ofte  antager  Manien,  naar  den  har  bestaaet  en  Tid,  et 
kronisk  L0b,  og  da  ville  de  Symptomer,  der  her  ledsage 
den,  blive  noget  anderledes,  og  denne  kroniske  Mani 
vil  da  i  mange  Henseender  falde  sammen  med  det  tidligere 
anf0rte  Vanvid.  Sygdommens  Heftighed  er  nemlig  nu 
mindre,  og  Anfald  afen  stsrkere  Exaltation  fremtrsede 
an  sjeldnere.     Istedetfor  den  tidligere  vexlende  Ideforvir- 
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ring,  bvoruBder  idelig  nye  Ideer  og  nye  Planer  ligesom 
dnkkede  frem  for  niesten  ligesaa  hortigt  igjen  at  forsvinde, 
gaar  den  psykiske  Proces  na  langsommere,  der  viser  sig 
nu  enkelte  mere  bestemte  Vrangforestillinger,  der  vel  kanne 
svinde  for  igjen  at  afl08es  af  andre,  men  8om  dog  i  det 
Hele  ere  temmelig  faste.  Den  Syges  Vsesen  er  ei  som  i 
den  aknte  Mani  saa  kneisende  og  bydende,  men  det  Over- 
modige  danner  alligevel  i  Almindelighed  ligesom  Gmndtonen 
i  det,  og  ikke  sjelden  vise  disse  Syge  sig  ondskabsfolde, 
eller,.  drevne  af  deres  VrangforestUlinger  eller  HaHucina- 
tioner,  farlige,  H0relseshalIucinationer  tr»de  nemlig  stsBr^ 
kere  frem  og  befsBste  de  urigtige  Ideer.  Ved  disse  fixe 
Vrangforestillinger  og  denne  stadige  Overrurderen  af  sit 
eget  Jeg  forandres  bele  Patientens  Personlighed.  Hans 
Blik  bar  et  roligere,  men  mere  forvirret  PrsBg,  den  forb0iede 
Glans  i  0inene  bar  tabt  sig,  Ansigtet  er  gjeme  skiddent 
blegt,  men  NsBsespidsen  ofte  r0dlig,  Huden  er  t0r,  og  den 
Syge  emacieres,  uagtet  bans  Appetit  bolder  sig  god,  ofte 
endog  er  graadig,  og  bans  Nattes0vn  bedre.  Efter  Schroe- 
der  V.  d.  Kolk  f0les  ofte,  omtrent  som  i  enkelte  Former 
af  Melankoii,  Issen  og  Bagbovedet  varmt  samt  0rene 
varme  og  r0de.  Hsender  og  F0dder  ere  ei  sjelden  kj0lige 
og  Hffindeme  svulne  og  blaalige.  Et  Tryk  oyer  Artikula- 
tionen  mellem  Occiput  og  Atlas  fremkalder  ofte  en  tryk- 
kende  Hovedpine,  bvilket  synes  at  tale  for  en  Irritation 
og  Blodoverfyldning  af  Medulla  oblongata.  Pulsen  alminde- 
ligyis  kun  ubetydelig  frekvent  Helbredes  nu  ikke  den 
Syge  —  bvilket  kun  sjeldnere  sker  — ,  eller  bortrykkes 
ban  ikke  af  Marasme  eller  af  en  anden  tilst0dende  Sygdom, 
vil  den  eiendommelige  maniakale  Karakter  tabe  sig,  s]g0nt 
der  kan  gaa  mange  Aar,  inden  dette  sker,  og  Sygdommen 
yU  da  gaa  over  i  en  Demons  eller  Idioti. 

Under  Maniens  Symptomatologi  skal  jeg  ber  bemserke, 
at  en  engelsk Lsege,  T.  C.  ATbut^  nylig  i  tbe  Lancet  bar 
offentliggjort  en  Del  Unders0gel8er  af  Betinas  Beskaffenbed 
i  Mani.  Han  under80gte  54  Maniaci  med  Oftalmoskopet 
og  fandt  bos  25  bestemte  Abnormiteter,  bos  13  var  Syns- 
organet,  saavidt  ban  kunde  m»rke,  normalt,  bos  de  0Yrige 
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ttMsomme  Forandringen  Forandringerne  bestaa  efter  ham 
for  den  akute  Manis  Vedkommendd  i  Hypersemier  og 
deraf  f0lgende  Paralyser  i  Blodkarrene,  hyilke  efter  hvert 
Anfald  vise  sig  storkere.  Under  Anfaldene,  antager  ban, 
kommer  der  en  Krampe  i  Karrene  til,  hvorved  disse  kon* 
traheres.  I  kroniske  Manier  findes  permanente  For- 
andringer,  nemlig  Staser  og  konsekntive  Atrofier. 


Hanien  kan  opstaa  idiopatisk  eller  sympatisk. 
TO  den  sidste  ere  natnrligvis  ogsaa  Aarsager,  der  i  og  for 
sig  virke  ind  paa  Hjemen,  som  Animi-pathemata,  ofte 
medvirkende.  Ligesom  Melankolien  hyppigere  opstaar 
sympatisk,  optr«der  Manien  hyppigere  idiopatisk  og  for- 
aarsages  da  af  aandelig  Overanstrsengelse  med 
Nattevaagen,  Sindsbevaegelser,  ydre  Laesioner  af 
Hovedet,  Hede  paa  Hovedet,  Solstik,  andre  Aar- 
sager, der  fremkalde  Kongestion,  forskjellige 
Hjernelidelser,  Syfilis,  oyerdreven  Nydelse  af 
Spirituosa  og  forsj^ellige  andre  Intoxikationer.  I  de 
idiopatiske  Manier  er  en  Overvurderen  af  sig  selv 
og  Hovmodet  almindeligen  mere  fremtrsBdende 
end  i  de  sympatiske,  medens  Ideflugten  og  Uroen  kan 
Yfire  lige  i  begge  Slags. 

Sympatisk  kan  Manien  opstaa  ved  organiske 
Lungesygdomme.  Uagtet  Forholdet  mellem  disse  Syg- 
domme  kun  er  lidet  opklaret,  tale  dog  mange  Kjendsgjer* 
ninger  for,  at  et  vistForhold  finder  Sted.  Ved  forskjellige 
I'Uigesygdomme  forstyrres  baade  det  lille  Eredsl0b  og 
Blodets  Oxydation,  og  herved  vil  jo  saa  let  en  abnorm 
Paavirkning  af  den  forandrede  Blodmasse  paa  Hjemen 
biDBe  finde  Sted.  Man  ser  jo  saa  ofte,  at  en  begyndende 
Longesvindsot  forbindes  med  en  Exaltation  baade  af 
F^lelser  og  Aandsevner,  hvilket  man  ikke  vel  kan  forklare 
sig  nden  Hjemens  Mellemkomst,  og  som  jo  siden  hos  denne 
maa  konne  fremkalde  et  sygeligt  Anlaeg  eller  virkelig  Syg- 
dom.  Schroeder  v.  d.  Kolk  opstiller  en  bestemt  Eompli- 
kation  af  Mani  og  Lungetnberkulose  under  Navn  af  Mania 
phthisica,  der  efter  bam  er  excentrisk  fra  Medulla 
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oblongata  og  N.  vagus  igjennem  Reflex  paa  Lun- 
ger ne.  Denne  Reflex  g]0re8  sandsynligvis  derved,  al 
Ganglion  nervi  vagi  er  befondet  afGiceret  i  Phthisis.  Det 
nsennere  Forhold  mellem  begge  disse  Sygdomme  viser  sig 
ogsaa  derved,  hvad  Erfaring  efter  8eh.  v.  d.  K.  ogsaa 
godtgj0r,  at  i  de  samme  Familier  findes  flere  Individer«  i 
der  lide  af  Sindssygdom,  andre  af  Phthisis.  Stundom  op«  | 
staa  begge  til  samme  Tid,  og  man  har  observeret  TilfsBlde,  | 
i  hvilke  Sindssygdommen  oph0rte,  men  efterlodes  af  Phthi-  i 
sis.  Ved  organiske  Hjertesygdomme  opstaar  ikke 
sjeldent,  og  her  vistnok  paa  en  lettere  forklarlig  Maade,  ' 
Manien  sympatisk.  Ligeledes  efter  primaere  sexuelle 
Forstyrrelser  eller  efter  Barselseng  som  Puerperal* 
mani.  Denne,  der  ogsaa  —  efter  hvad  der  angives,  men 
hvilket  jeg  aldrig  har  seet  —  skal  kunne  opstaa  kort  f0r 
F0d8elen,  optrseder  ssed/vanlig  nogle  faa  Dage  eller  Uger 
efter  F0d8elen,  i  sjeldnere  Tilfselde  senere,  naar  Bamet 
skal  vsennes  fra.  Omtrent  ligesaa  hyppigt  som  den  puer- 
perale  Psykose  optrseder  som  en  Mani,  viser  den  sig 
under  Form  af  Melankoli,  uden  at  dog  denne  Form* 
forskjel  har  synderlig  praktisk  Betydning.  I  det  F0lgende 
vil  derfor  Bensevnelsen  |,Puerperalmani^  pmfatte  begge 
Former.  Manieme  fra  Sexualorganeme  vise  ogsaa  i  Deli- 
riet  en  fremtrsedende  religi0S  Retning,  ikke  dog  som  i 
Melankolier  med  .Slngstelser  for  sin  Sjffil  osv.,  men  med 
Hovmod  og  Vrangforestillinger  om  sserdeles  Naade  for 
Gud,  om  af  ham  at  vsere  kaldede  til  at  faa  en  stor  Be- 
tydning ved  bans  Riges  Udbredelse  her  paa  Jorden  osv. 
Sjeldnere  opstaar  Manien  som  Reflex  fra  Lidelser  i 
Digestipnsorganerne,  men  viser  dog  i  disse  Tilfslde  den 
eiendommeligeDelirieretning;  ligeledes  som  Reflex  fra  Syg- 
domme i  Urinveiene,  oftere  da  ved  en  uraemisk Intoxika- 
tion,  og  det  er  vel  paa  denne  Maade,  man  ogsaa  maa  for- 
klare  sig Maniemes  Opkomst  under  og  efter  Scarlatin;  ^). 


*)  £t  interessant  Exempel  af  denne  Slags  havde  vi  i  Bej  rn- 
delsen  af  1863  i  Kristiania  Sindssygeasyl  hos  en  11a  rig 
Out  her  fra  Byen.     Omtrent   %  Maaneder  forinden    ad 
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Tilheling  af  garni e  Ulcera  er  ogsaa  undertiden  en 
Foranledning.  Under  Bekonvalescensen  af  Tyfus 
eQer  kort  efter  denne  skal  Manien  ikke  saa  sjelden  opstaa 
(Typhomania).  Jaeobi  lagde  betydelig  BrsBt  paa  Tyfus 
8om  Aarsag.  Desuden  kan  den  opstaa  sympatisk  yed 
Jorskjellige  Nerveirritationer  eller  Nervebeska- 
digelser.  En  tydsk  Foifatter,  Friedreich  bar  anfgrt 
mange  lagttagelser  for,  at  Indvoldsorme  (Baendelonn, 
Spolorm  og  Askarider)  have  frembragt  maniakale  Anfald  af 
kortere  Varighed.  Det  er  naturligvis  Nerveirritationen, 
8om  ber  er  forplantet  til  Hjemen.  I  Kristiania  Asyl  bar 
jeg  engang  bos  en  ung  Pige  seet  en  maniakalt  Anfald 
foranlediget  af  en  stSBrk  Tandpine;  Anfaldet  bsvedes, 
saasnart  Aarsagen  blev  fjemet  —  Ligeledes  bar  jeg  engang 
seet  et  maniakalt  Anfald  opstaa  under  Udviklingen  af  en 
Del  store  og  smertefulde  Furunkler,  bvilket,  da  Smerten 
og  Spttndingen  bsBvedes,  og  Patienten  derved  igjen  fik  sin 
Natte80Tn,  temmelig  burtigt  tabte  sig. 


De  anatomisk-patologiske  Forandringer,  som 
ffe  forbundne  med  Manien,  ere  efter  yor  Videnskabs  nu- 
Yfirende  Standpunkt  endnu  temmelig  usikre.     I  flere  Til- 

optoges  i  Asylet,  blev  ban  angrebet  af  Scarlatina,  under 
byilken  der  kom  en  albiim]n0B  Nefrit  med  Anasarca  og 
ser08e  Ansamlinger  i  begge  Sacci  pleorse  og  periton»am. 
Siuresen  ?ilde  ikke  rigtig  komme  igang,  og  ResorpUonen 
af  de  ser08e  Ansamlinger  gik  langsomt.  Senere  optraadte 
en  ursmisk  li^emeaffektion  med  et  eklamptisk  Anfald, 
Skam  for  Mnnden,  Bykninger  i  Arms  og  Ben,  Sopor  og 
dilaterede  Papiller,  og  Drengen  tabte  baade  Syn  og  H0- 
relse.  Under  Dr.  Skjelderup^s  Behandling  svandt  dog 
ditse  Symptomer,  Diuresen  kom  igang.  F0rst  kom  H0- 
relsen  tilbage,  derpaa  Synet,  Bevidstbeden  kom,  og  Aands* 
evneme  bleve  igjen,  saayidt  bema&rkedes,  normale,  de 
8er0se  Ansamlinger  resorberedes  burtigt,  Urinen  indeboldt 
ikke  mere  iEggebyide,  og  Drengen  yar  at  anse  som  bel- 
bredet  Men  efter  1  it  2  Ugers  Forl0b  udviklede  der  sig 
nn  en  ])iani,  og  Gntten  bley  indlagt  i  Sindssygeasylet, 
fra  hvilket  ban  igjen  efter  omtrent  1  Maaneds  Bebandling 
blev  ndakrevet  belbredet,  og  bar  ban  siden  befundet  sig  veh 
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fflBlde  af  Sindssygdom,  og  saaledes  ogsaa  af  Mam,  vl 
makroskopisk  neppe  nogen  Forandring  vsere  at  se,  dog 
kan  man  muligens  vente,  at  man  engang  med  Mikro- 
skopet  kan  vise  og  beskrive  konstante  Forandringen 
I  mange  Tiltelde  yil  man  finde  ikke  ubetydelige  Fonm- 
dringer  i  Hjernen  og  dens  Hinder,  men  saalsnge  vi  ikke 
vide,  hvUke  Dele  af  Hjernen,  der  ere  S»det  for  visse  Evner 
og  Forestillinger,  kan  man  ei  heller  med  nogenlonde  Vished 
vide  om,  i  hvilken  Forbindelse  de  forefondne  Forandringer 
have  staaet  til  de  tidligere  abnorme  psykiske  Fsenomener. 
Man  vil  ved  mange  Sektioner  af  Afd0de,  som  i  levende 
Live  ei  fremb0de  Tegn  paa  Sindssygdom,  i  Hjernen  finde 
Forandringer,  temmelig  analoge  med  dem,  der  i  Ahninde- 
lighed  findes  hos  Sindssyge.  Det  vil  derfor  ogeaa  kunne 
forstaaes,  at  bestemte  forskjellige  Forandringer  i  Hjernen 
i  de  forskjellige  Former  af  Sindssygdom,  naar  und- 
tages  Paralysis  generalis,  der  mere  end  nogen  andenForm 
har  ?»ret  Ojenstand  for  n0iagtige  anatomiske  Under80gel8ery 
endnu  kun  ere  lidet  kjendte,  —  Schroeder  van  der  Kolk 
anf0rer  imidlertid  ogsaa  Forandringer  i  Hjernen  som  kon- 
stante for  den  akute  idiopatiske  Mani  (vel  ogsaa  for 
den  sympatiske,  naar  Hjernen  bliver  akut  afficeret),  der 
efter  ham  bestaa  i  en  paa  den  forreste  Halvdel  af  den 
store  Hjemes  Hemisfeerers  Overflade  udbredt  Encephalitis. 
Fjemer  man  fra  dette  Parti  af  Hjernen  Pia  mater  og  for- 
sigtig,  idet  man  lader  Vandet  rinde  af  en  Svamp,  man  let 
sammenkryster,  afskyller  den  blottede  Hjeme,  vil  man  efter 
ham  finde,  at  Oyri  have  en  noget  forslgelllg  Farve,  idet 
nogle  ere  lysrosenr0de,  andre  mere  blege.  Disse  Farve- 
nuancer  bem»rkes  ofte  kun  ved  en  meget  n0iagtig  Under- 
80gelse  ved  godt  Dagslys  og  ere  F0lge  af  en  stcerk 
Kongestion  til  eller  begyndende  Betsendelse  i  disse 
Hjernedele,  £r  Betsendelsen  skredet  lidt  mere  frem  og 
tillige  angrebet  Pia,  finder  man,  at  denne  paa  flere  Steder 
er  adherent  til  Gyri,  saa  at  den  ikke  kan  afl08e8,  uden  at 
lidt  Hjememasse  f0lger  med,  samt  at  der  mellem  Pia  og 
Kortikalsubstansen  er  udsvedet  en  mere  klsebrig,  gelatin08 
Masse.    Et  lignende  Exsudat,  som  det  under  Pia,  udsvedes 
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ogsaa  meget  ofte  mellem  denne  og  Arachnoidea.  Har 
Sygdommen  na  bestaaet  en  Tid,  afbleges  ogsaa  Gyri,  og 
da  det  er  sjeldent,  at  en  Person  d0r  saa  hastig  i  Maniens 
Begyndelse,  h0re  de  nsBvnte  Forandringer  vistnok  til  Sjel* 
dediederne  at  faa  se.  —  I  1866  havde  li  imidlertid  ved 
en  Sektion  i  Eristiania  Asyl  Anledning  til  at  finde  denne 
af  Seh.  V.  d.  K  beskrevne  Forandring  bekrsftet  £n  48 
Aar  ganunel  Kone  indkom  i  Asylet  for  en  Mani,  opstaaet 
et  Par  Dage  forinden.  Den  5te  Dag  efter  Optagelsen  — 
efter  at  hun  vedholdende  Dag  og  Nat  havde  vsBret  urolig 
^  koUaberede  ban  pludseligt  og  d0de.  Sektionen  udviste 
et  nbetydeligt  0deni  i  de  tyde  Hinder,  der  vare  gjennem* 
Bigtige  og  maadelig  blodoverfyldte.  Kortikalsabstansen 
?ar  injiceret,  njsevnt  rosenred;  den  hvide  Snbstans  uden 
bjektion.  Pia  var  (endnn)  ikke  fastklssbende  til  Gorticalis ; 
fonnodentlig  har  i  dette  TiUtelde  altsaa  en  BeUendelse 
endan  ikke  faaet  udvikle  sig.  Har  Manien  bestaaet  i  nogen 
Tid,  skal  da  efter  Seh.  v.  d.  K  Sammenyoxningeme 
mellem  Pia  og  Gorticalis  vsere  hyppige  og  i  nogen  Tid 
iaste,  efterat  Itodbeden  i  Ck^rticalis  har  tabt  sig,  og  i  et 
Iflengere  iremskredet  Stadinm,  naar  Sygdommen  var  gaaet 
OTer  i  Demons,  vil  Exsndatmassen  vsere  emoUieret  og 
fedtdegenereret  og  Kortikalsabstansen,  der  nu  er  a£3t0dt 
og  skilt  fra  Hindeme,  vsere  atrofieret  Man  vil  nu  i  senere 
Stadier  ved  Sektionen  finde  andre  Forandringer  i  Hjemen, 
men  som  rigtigere  blive  at  omhandle  under  Demons. 

I  sympatiskeHanier  fra  Digestionsorganerne  vil  man 
finde  lignende  Forandringer  som  i  den  fra  samme  Organer 
adviklede  sympatiske  Melankoli  nemlig  Strikturer,  Ud- 
^ddninger,  Leieforandringer  af  Tannene  eller  Sammenvox* 
ninger  mellem  disse  og  Bugv^eggen  eller  disse  indbyrdes. 
I  sympatiske  Manier  fra  andre  Organer  frembyde  disse 
Bidste  de  af  den  primsere  Sygdom  SBBdvanlig  fremkaldte 
Forandringer,  uden  at  de  just  vise  noget  for  den 
senere  Sindssygdom  Eiendommeligt.  I  Puerperal-Ma- 
nier  (eller  Melankolier)  vil  man  i  Hjemen  ofte  slot 
ingen  makroskopiske  Forandringer  finde.  Ere  saadanne 
at  se,  frembyde  de  neppe  nogen  vsesentlig  Forslgel  fra  de 
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i  den  almindelige  idiopatiske  Mani  forekommende.  Da 
KongestioDerne  til  Hjemen  ssBdvanlig  i  Puerperalma&ien 
ere  mindre  end  under  den  idiopatiske,  er  det  rimeligt,  at 
de  patologiske  Forandringer  ved  sidstnseynte  ville  vise  sig 
mere  tydelig  udtalte. 

Sygdommens  L0b  og  Varighed.  Manien  kan  un* 
dertiden  have  et  kontinuerligt  L0b,  men  i  Alminde- 
lighed  viser  den  sig  dog  med  Remissioner  og 
Exacerbationer,  ei  sjelden  med  kortere  eller  IsBngere 
frie  Mellemrum.  Undertiden  kan  Sygdommen  antage  en 
intermitterende  Earakter  med  temmelig  regeboasBSsige 
Anfald  fra  et  Par  til  flere  Gange  om  Aaret,  hvilket  ogsaa 
kan  vffire  Tilf^ldet  med  Melankoli.  I  et  Tilfselde  obser- 
verede  Schroeder  v.  d.  Kolk  en  fuldstendig  tertian  Typus, 
Fingrene  bleve  under  Anfaldet  blaa  og  kolde,  Pulsen  tem* 
melig  frekvent,  liden  og  sammentrukken  og  efter  Anfaldet 
betydelige  Kongestioner  til  Hjemen;  altsaa  en  Slags  Inter- 
mittens larvata.  —  Som  i  mange  andre  akute  ogfebrilske 
Sygdomme  ser  man  ofte,  at  Uroen  tiltager  mod  Aftenen. 

Den  almindelige  akute  Mani  forl0ber  undertiden 
meget  hurtigt,  fra  nogle  Dage  til  et  Par  Uger.  Et  hurtigt 
optrffidende,  skarpt,  idiopatisk  Anfald  med  megen  Uro,  yil, 
naar  det  opstaar  bos  et  yngre  kraftigt  Individ,  og  Inku- 
bationen  ei  bar  varet  Iftnge,  i  Regelen  forl^be  hurtigt 
En  liengere  Inkubation  tyder  gjeme  paa  l»ngere  Varighed. 
Det  almindeligste  er,  at  Anfaldene  hseves  efter  {  eller  \ 
Aar,  undertiden  kommer  Helbredelsen  f0rst  efter  1  &  3 
Aar,  det  kommer  is»r  an  paa,  om  man  kan  finde  og  over* 
vinde  den  somatiske  Aarsag.  Ouislain  bar  seet  den  kro* 
niske  Mani  helbredes  efter  30  Aars  Forl0b.  De  idiopatiske 
Manier  forl0be  i  Regelen  hurtigere  end  de  sympatiske,  men 
af  disse  sidste  bar  dog  gjeme  Puerperalmanien 
et  akut  L0b.  Denne  bsves  ofte  efter  3—4—6  k  8  Uger^ 
helbredes  den  ikke  inden  den  Tid,  pleier  sjelden  Helbre- 
delsen at  komme,  f0rend  Menstruationen  igjen  er  indtraadt, 
og  dette  kan  ofte  vare  Isnge.  Helbredes  den  heller  ikke 
da,  og  man  kan  have  grundet  Formening  om  at  et  stadigt 
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Imtament  ~  £  Ex.  Osteofytbeteggene  paa  Kraniets  Inder- 
liade  —  fremdeles  kan  indvirke,  saa  kan  det  jo  —  om 
Helbredelsen  opnaaes  —  vare  meget  Isenge,  inden  den 
Syge  bliver  frisk. 

Den  kroniske  Mani  kan  forl0be  i  mange  Aar  uden  at 
tabe  sit  maniakale  PrsBg  eller  gaa  over  i  Demens.  £t 
Ezempel  herpaa  have  Ti  i  Ouislains  nylig  anf0rte  Tilfselde. 

Prognosen.  Den  aknte  Mani  er  en  af  de  Sinds-* 
sygdomsfonner,  der  give  den  bedste  Prognose,  og  et  nylig 
opstaaet,  ukompliceret  Anfald  vil  hos  et  yngre  Individ  i 
Segelen  ved  en  passende  Beba&dHng  hseves,  iseer  naar 
man  kan  vsere  saa  heldig  snart  at  faa  den  Syge  i  en  lang 
og  god  80vn.  Anfaldets  Heftigtaed  forvsrrer  ikke  Prognosen. 
Jo  IflBngere  og  hyppigere  de  frie  Mellemmm  ere,  desto 
bedre  Prognose,  naar  Patienten  i  Mellemrummene  erkjender 
sin  Tilstand  og  ikke  er  nedstemt  eller  indeslattet  i  sig 
sdv.  AtS^vnen  kommer,  atPnlsen  bliver  rolig,  ere  under 
tflsvarende  Intelligensforbedring  gode  Tegn.  Men  Syg- 
donunen  recidiverer  let,  isser  hvor  et  arveligt  Anl»g 
er  tilstede,  og  et  tidligere  Anfald  disponerer  altid  til 
et  sildigere,  der  i  Regelen  er  vanskeligere  at  hsve.  Et 
oftere  gjentaget  Recidiv  gaar  let  over  i  den  kroniske 
Form,  hvor  Prognosen  i  Regelen  maa  ssBttes  ugun- 
stig.  I  den  intermitterende  eller  den  periodisk 
med  Melankoli  vexlende  Form  er  ogsaa  Sandsyn* 
ligheden  for  Helbredelse  liden.  En  formodet  syfilitisk 
Encefalopati  som  Aarsag  til  Manien  g]0r  ogsaa  Prognosen 
slettere,  ligesaa  Komplikationer  med  Epilepsi,  Paralyser  og 
Ftisis  og  andre  betydelige,  uhelbredelige  Sygdomme. 

Puerperalmanien  giver  altid  en  tvivlsom  Prognose, 
men  er  den  nylig  opstaaet  hos  en  yngre,  nogenlunde  sund 
Kvinde  nden  Familieanlseg  til  Sindssygdom,  og  den  ei  op- 
staar  tidligere  efter  F^dselen,  end  at  den  Syge  efter  denne 
er  kommet  noget  til  Er»fter,  er  Prognosen  vel  taalelig, 
men  langtfra  saa  god  som  i  den  almindelige  akute  idiopa- 
ttiske  Mani.  Akkuch0reme  s»tte  gjeme  Prognosen  i 
Paerperalmanieme  bedre  end  Psykiatrene.  Flere  gynsso- 
kologiske  Forfattere  (Kitvisch  og  Scansfom)  omtale  et  kort- 

N.  M.  1  Liegev.  XXIV  B.  4  H.  13 
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Turigt  Deliriam,  der  undertiden  opstaar  i  4de  F0dfielfi- 
periode  eller  strax  efter  Forl08iungen,  og  som  snart  igjen 
efter  den  ferste  S0Y11  forsvinder;  men  dette  kan  ikke 
regnes  som  en  Puerperalmani.  Maniakal  Form  giver 
i  Regelen  bedre  Prognose  end  melankolsk.  Op- 
staar der  under  Puerperalmanien,  selv  efter  at 
denne  tilsyneladende  er  paa  Bedrings  Vei,  Symp- 
tomer  fra  Underlivet  paa  en  Peritonit,  Endome- 
trit,  Bffikkencellulit  eller  Lignende,  er  efter  min 
Erfaring  Prognosen  meget  tvivlsom.  Jeg  har 
flere  Gange  seet  denne  Komplikation,  men  ikke, 
saayidt  jeg  nu  erindrer,  at  Patienten  er  kommen 
sig  efter  den.  Med  Hensyn  til  Prognosen  af  Puerperal- 
mani, saa  angiver  Esgpnrol  55  Helbredede  af  93  Angrebne, 
Englsenderen  Burrows  36  af  56.  Beiss  beretter  fra  Prager- 
stiftelsen,  at  af  20  Angrebne  d0de  de  4,  alle  i  de  f0rste 
14  Dage  af  Sygdommen.  Forresten  gjsBlder  for  Puerperal- 
manien i  prognostisk  Henseende  det  Samme  som  for  Ma* 
nien  i  sin  Almindelighed. 


Behandlingen  af  ManL  Eommer  man  saa  tidlig 
til,  at  man  endnu  har  med  Maniens  Inkubationsperiode  at 
gj0re,  yil  det  kunne  baabes,  at  man  ved  en  passende  Be- 
kandling,  der  vil  Y»re  noget  forskjeUig,  eftersom  der  viser 
Big  st»rkere  eller  svagere  Tegn  paa  Kongestioner  til 
Hjemen,  men  altid  vil  blive  en  beroligende,  maaske  kan 
hindre  Anfaldets  Udbrud.  Det  yil  her  isffir  gj»lde  at  faa 
den  Syge  i  en  god  og  lang  S0vn;  (lenne  bliver  da  ofte 
kritisk)  og  den  er  visl  det,  som  bedst  hindrer  Anfaldets 
Ddbrud. 

Ved  Behandlingen  af  det  udviklede  Anfald 
maa  denne  gaa  ud  paa: 

1.  At  bringe  den  Syge  under  en  passende  og  tilb0rlig 
Paapasning,  saa  at  ikke  ban  selv  foraarsager  sig,  ellei^  de 
ham  omgivende  Personer  eller  Gjenstande  lide,  nogen  Skade, 
og  at  undgaa  alle  psykiske  Incitamenter  samt  Alt,  hvad  , 
der  kan  for0ge  den  exalterede  Stemning. 

8.    Ved  passende  Midler  at  virke   beroligende  paa 


195 

Nervesystemet  (isserdeleshed  ved  at  skaffe  den  ^ge.  60;fii) 
samt  at  bekjaampe  den  eomatiske  Aarsag  iii-  Syg^ominem 
3*  At  bevare  den  Syges  Krsfter.  : ,, 

Med  Hensyn  til  det  ferste  Punkt,  saa  .in,l»^iW^  fW^ 
Patieotens  Exaltation  bar  udviklet  sig  t^ .  j^  ;  'Mf^  det 
Ferste,  der  maa  gjtfres  for  nemlig  at  uuddrM^  hf^i  1(4 
Alt  omkring  bam  vsrende,  der  kan  excitore  .^iWi,  )>jiiy^,at 
isolere  bam  saint  videre  for  at  hindre  b^i^Jra.at  jp^^dQ 
sig  sely  eller  Andre  at  faa  en  pa88en4^.yQgtei;r.Qg^eroe 
Alt,  bvad  der  kan  tjene  ham  til  Vaabep  ia9d.pig^&e)¥:ell/?if 
¥ogteren.  Kun  forsaavidt  den  Syge.jU^  ,  «ir  i  ^ypdecHg 
mrolig,  og  der  i  bans  Hjem  er  Anlednipg  jt^il  jat  ifip)(9ri?  Mm* 
kaa  man  t»nke  paa  at  bebolde  ban^{  tijciBi^pa, .  pg  jsjun  ,^ 
holde  bans  egne  Folk  til  Bevogtnpg  over  h4m».3mi|i;9m( 
ban  er  f^ielig,  medgiBfrlig  og  rettef  fig:  efkiei:  4^  Vpgteic^Pi 
der  igjen  bar  modtaget  sin  Instrux..fr^;X■qBgeiI^7S.ig^r:)lf^ 
at  ban  maa  gi0re.  Kunne  disse  ^etipgfJsQr  ik)^  opfyj^^i 
b0r  den  Syge,  saa  snart  ske  kaq^  .brlM9e§/til.  e(^tn4^sj^j- 
asyL  Saavidt  det  er  muligt,  og:detJbQ  kw;  iide  4^|^  ,T|ltr 
fclde  blive  muligt»  b0r  Transpaj^tw  itilAwJef  |q??^%aii»jEi4 
den  Syges  Vidende,  kan  det  ^ittJ^Afke  me4  ilMfflSuVIBift 
er  det  jo  saameget  bedre.  Er  ftw-PfttiOft^aBWWt  MQtig 
og  Yoldsom,  kan  der  blive  £({^:g9pai^]it!,om;  Aill^ge^ 
Tvangstr0ie.  Denne  bar  Aa«g9  M94rtftRdjeTe,>pg:TOWgf 
Lttger,  Tilbangere  af  det  saftkridte-.^i^n  .wa^tW^fi  Sfc 
stem,  YiUe  ikke  vide  af  « wg«;  iftsisk  ^Tf^Wg.  .iM  gifAr 
nemf0re  dette  System,  udepuafc^Wi  8j8e>[it49»ttWi,fofr4» 
for  bam  skadelige  E^cit4tipr^rii»9\^.  F.^rtdwf;  ^mOiW 
Biydninger  og  Slagsma^l  ^^Qfdt  AmwM •  iV/OgfaWf ?  :;QftQ5^,,:TJi} 
afetedkomme,  anseer  j^g/hpftuypr^.-ipft^jifftft  £orfwd«]« 
Toldsomme,  Syge  for  x^l\tA^'^')D,^U,WAm\A\ie.fUA^^^ 
Selvf0lge,  at  TyaLX\gfi\iXMk^9i^i}^m  ihMAb^gSUi^itiih 
fttlde  og  kun  efterriJ<j»ig,fl»i^n9K^4r9^  fe«r^iteeftyltiti?lii 
den  maa  sidde  godt^^iDibft/trsTkHs^eli^f/itil^lpm^i  dM>iSygt|» 
men  kun  bindre  bl|iiliIi^f^t  l^iTiUcgfl;  Armf<P««.i  >8fti^jmlD 
Erfaring  bringer  Tj^g9ti04^^  li  .wiogfl  rM«P<l4e  i id^Qi.SiySi^ 
til  f0r  at  besinde  tagu^  fin  .wAfs^  i^i^  f<m  Trm^  JU^ke 
8aa  sjelden  bar,  w^ufit  adm  8jgej  )teis>^tj  teip4rps;/fea  fit 

18* 


!  sin  Tilbeielighed  tU  Void  mod  sine  Omgivelser 
I  for  den  aandelige  Excitation,  som  Tilfredsatil- 
lenne  Tilbeielighed  i  flere  Tilfffilde  yderligere 
ere. 

[ensyn  til  den  anden  Del  af  vorBehandlingspUuit 
ndres,  at  den  akute  idiopatieke  Mani,  der 
Btaar  fra  Hjemen,  i  Almindelighed  optrieder  med 
nptomer  paa  EongestioD  til  eamt  Hjrperseini  og 
!  Betfeodetse  i  Corticalis,  TiUselde,  som  fordre 
[  Behandling  i  de  farete  HaaoedeT  for  ikke  at 
OD  kronisk  Fonn,  og  Spergsmaalet  om  Blod- 
leer  ligger  derfor  temmelig  nnr.  Hvor  Tilfiael- 
ogenlunde  facftige,  ville  viet  ogsaa  lokale  Elod- 
!r,  aaafiora  Igler  i  Tindingerne  eller  paa  Septom 
Eopper  eller  Igler  i  Nakken,  der  endog  kanoe 
Tffire  nyttige.  Aareladninger  ere  imidlertid 
lagtet  dette  MiddelB  Anvendetse  for  den  mere 
iindssygdonunenes  Behandling  maatte  synes  saa 
—  i  Regelen  at  aobefale,  da  de  eaa  let  bringe 
ir  i  en  obelbredelig  Form.  Allerede  Pinel  ad- 
i  dem.  Schroedtr  v.  d.  XoU:  forklarer  Aarelad- 
Ade  paa  en  Maade,  som  jeg,  uagtet  der  vel  kan 
rl  om  dens  Rigtighed,  dog  her  skal  gjengive. 
;  Bygmarven  ere  indeslattede  i  et  Benfntteral, 
n  kan  blive  videre  eller  trangere,  fordi  disse 

stadigen  skalle  vKre  under  et  jevnt  Tryk. 
«  Tryk  ved  et  stort  Blodtab  formindsket,  op- 
>r  et  Slags  Sugning,  Udsvedningea  af  Blodkarrene 
;  SpinalvedBkeD  forflges.    Dels  af  denne  Vtedske, 

talrige  med  tynde  Viegge  forsynede  Eamet  i 
analen,  bvilke  ogsaa  advldes,  fyldes  nu  det  ved 
lstr0mmen  foraarsagede  tomme  Rum,  Afl0bet  fra 
rsinkes,  og  Cirkulationeo  bliver  altfor  laogiiom 
ftt  forstyrre  de  neevnte  Organers  Funktioner. 
af  bliver,  at  naar  Hjemen  savner  det  tilb^rlige 

Inflammationen  ikke  fordeler  sig,  men  overgaar 
'  eller  kronisk  Form,  af  hvilken  igjen  en  Atrofi 
iemen  saa  let  kan  blive  Fslgen. 
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Hermed  vsre  dog  ikke  sagt,  at  AareUdning 
Ted  Behandlingen  af  Mani  aldrig  er  tilladt  Er 
den  Syge  robust  og  meget  exciteret,  er  Pulsen  haard,  fuld 
og  frekyent,  og  Betaendelsen  ved  tydelige  Tegn  giver  sig 
tOkjende,  kan  en  Aareladnjng,  der  endog  kan  gjentages, 
▼ist  vsere  indiceret  (jeg  anvendte  den  aaaledes  t.  Ex.  med 
afgjort  og  hurtig  god  Virkning  i  det  ovenfor  ber0rte  Til- 
fslde,  hYor  en  tetanisk  Spsending  f0lte8  i  Muskleme),  og 
8om  en  yderligere  Sikkerhed  for  Aareladningens  Indikation 
holder  Schroeder  v.  d.  KoJk  paa,  at  den  Syges  Hinder 
maa  vsere  varme*  Videre  kolde  Fomentationer  eller  Is 
paa  Hovedet,  almindelige  Innkne  Hel-^  Haly-  eller  Fodbade, 
prolongerede  Innkne  Bad  med  kolde  Irrigationer  over  Hoved 
og  Overkrop.  Hos  kraftige  Personer  anbefalede  den  be- 
r0mte  tyske  Lsege  Jaedbi  nogle  kortvarige  kolde  Bad, 
efter  hvilke  der  kommer  en  kraftig  Beaktion  i  Hnden. 
En  nyere  fransk  Forfatter,  Laurent^  anbefaler  som  et  meget 
beroligende  Middel  Innkne  Bad  med  Tilsietning  af  sort 
Sennep,  fra  150  Orammer  til  et  Bad.  I  meget  heftige 
Tilfflelde  tnrde  maaske  ogsaa  det  Hebra^ake  Badeapparat,  i 
krilket  ban  bar  holdt  sine  Syge  Dag  og  Nat  i  Uger  og 
Maaneder,  vsere  T8Brd  at  fors0ge.  —  Som  indvendige  Midler 
passe  ber  Tart,  stibiatus  (i  mindre  eller  middels  Doser^ 
efterat  den  Syge  i  Forveien  bar  spist  Noget),  Nitrnm, 
Digitalis,  Zincum  aceticum  (efter  Bademaeher  i 
Dosis  fra  gri— grv  t  p.  d.)  og  andre  beroligende  Midler, 
der  ikke  befordre  de  allerede  tilstedevsBrende  stserke  Kon- 
gestioner  til  Hjemen.  Da  Alvns  ssdvanlig  er  trseg,  for- 
Bfdiges  i  Almindeligbed  Aff0ringsmidler,  der  ogsaa 
gj0re  sin  Nytte  yed  en  Derivation  til  Tarmkanalen,  dog 
ikke  egentlig  Drastica  eller  Acria,  der  ved  den  Irritation, 
de  nd0ve  paa  Tarmkanalen,  let  bidrage  til  at  for0ge  den 
Excitation,  den  Syge  er  I 

Viser  Sygdommen  sig  af  en  mindre  aktiv  kongestiv 
Natur,  men  Fcenomener  af  Hjerneirritation,  af  en 
Excitation  afNervesystemet  ere  fremtrsedende,  er 
Patienten  agil  og  S0vnl08,  bmge  vi  i  Eristiania  Asyl 
efter  den  tyske  L«ge  Engelken  Opiam  i  stigende  Doseri 


idre  eller  middels  Doser  (gri  k  griii 
!)08eT  begyndes  med  gri  k  grii  m. 
forages  Dosis  med  gri.  Paa  denne 
teget  op  til  enDosJB  af  grxivm.  &t. 
IBi  Som  oftest  kommer  dog  den 
remlig:  iiaar  Patienten  er  naaet  op 
rviil  Den  Syge  gaar  derpaa  tilbage 
iver  3die  eller  4(teDag  formindskes 
frDoais  Uder  jeg  ham  gjerne  enTid 
jeg  ophtrref  tried  MiiJlet  Forstop- 
er'  aldrlg'  at'komme  utider  Bingen 
dtevBte  Maade.  Under'  Bragen  af 
ito^e'Gsnge   seet' Brfebniiig  folge, 

Big;  naarDoefe  bar  vsetet-foftiMet, 
kvere  Do^s,  der  bar  vsret  tult, 
ie  Etige  op  igjen.  Nogen  Bmkfiidgi 
jeg  maatte  ophtrrei  med  Hidtet,  hat 
kke  Rogen  twRf^igetide  I^preseloif, 
e  'Bnigen  af  Opium.  :  Dot  et  natar^ 
8r  ^ine  EontraiBdlkfttioTier,  og  blatadt 
i  KODgeBttonei"  til  HovedAt;  l'4ete 
jstionemo  frernktildte'  ved  den  EnAi 
ftfd  b^ns  Uro,  St^ien  «g  IS^iralmhed, 
e  er  Opiiim'  dt   godt'Mi<tdel  'til'U 

TJnAei'  disBe  Omstsenaigbedbr  -^Pfrti 
mfodre  DobIb,  der  Itdt  efter  Ddtkna 
BAart  Tisd  ^ig,  of  bv&d  Be^kafftobea 
:  om  bv'orvidt  den  fo^atte<  Brufir  af 
Iei*iiklie.  '-Ei  nyt  Middel^  El&i-aL, 
t  god  h7{)notiBk  Virlentng,-i0g  'loin 
jernen'sljail  taal«fi  goJt,  kam-Teli^- 
&f^«&  aknfe 'Manl^  isnt!  bbiLit  die 
r  trsede  Bttofkere  tremt  'ftnUaA 

:u«gtet' de  Forang,  'bctb  ^Wet^hdl 
ned  iddtte  'Mlddel,'  endbu:  ikkeiilHevt 
^edssCiHiade  Resvttah'  fi  < ;  i  - 1  <  >  / :! 
vtfbe-FiEbtin]e&»  'fiintrmAiaiv  fSSb- 
SI"  hjtiH'  bar^  vmnti  Bttegtstioher'  ia 
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len,  «r  den  valerianasure  Zink  ogsaa  anvendelig, 
YedTarer  Agitationen,  og  den  Syge  afmagrer  og  faar  et 
kakektisk  Udseende,  saa  er,  foruden  den  samtidige  Brug 
afBoborantia  og  Nutrientia,  Caprum  salpharicum  et 
godt  Middel,  der  ogsaa  under  Kongestioner  taales  godt; 
det  gives  i  en  Dosis  af  gr.  }•  t  p.  A.  og  stigende.  I  ligennde 
Tilfselde  nden  st»rkt  Blodtiltob  virker  undertiden  Xamfer 
i  en  Dosis  af  gr.ii  nogle  Gange  daglig  meget  beroligende. 
Ganske  smaa  Doser  af  dette  Middel  incitere  den  Syge. 

I  de  sympatiske  Manier  vil,  naar  den  somatiske 
Aarsag  ikke  er  en  organisk  Hjertesygdom,  med  hvQken  en 
for0get  og  forb0iet  Qjerteaktion  er  forbundet»  Eongestio- 
nerne  til  Hovedet  i  Be  gel  en  vsre  meget  mindre  frem- 
trsdende,  og  Sygdommen  vil  da  mere  vise  den  nerv0se 
Earakter.  Hvad  der  med  Hensyn  til  Behandlingen  af  den 
idiopatiske  Mani,  der  viser  denne  Earakter,  anfortes,  vil 
ogsaa  gjelde  den  sympatiske.  Er  Sindssygdommen  frem- 
ksldt  ved  en  organisk  Hjertesygdom,  ved  en  for* 
k0iet  Yirksomhed  i  Girkulationssystemet,  naar 
en  forh0iet  Earvirksomhed  viser  sig  fremher* 
skende,  og  Pulsen  bar  en  ualmindelig  FrekvenSi 
bUver  Digitalis  Hovedmidlet  Under  saadanne  Indika- 
tioner  bar  jeg  flere  Gange  fors0gt  det  anbefalede  Goniin 
(gr.i  opl0St  i  Sii  aqva  fl.  napbs  og  deraf  3  til  8  Draaber 
3  Ik  4  Gange  daglig),  nden  at  jeg  dog  bar  seet  synderlig 
Nytte  af  det  Naar  den  sgmatiske  Aarsag  til  de  andre 
sympatiske  Manier  er  fnnden,  saa  ville  de  Midler,  der  blive 
at  anvende,  let  forstaaes. 

For  at  bevare  Ersefteme,  der  ellers  snart  vilde 
svaskkes,  og  den  Syge  let  kollabere,  .maa  Eosten  under 
Behandlingen  af  Mani  vaere  kraftig,  rigelig,  men  let 
ford0ielig.  Er  en  Mavekatarrh  tilstede,  hvorunder  Appe- 
titen  er  formindsket,  og  fastere  NaBringsmidler  ikke 
taales,  saa  give  man  foruden  Midler  mod  Eatarrhen,  Melk 
og  Bouillon.  Hos  Gamle,  Svsekkede  og  Ansamiske,  vil  lidt 
godt  01  eller  Yin  foruden  at  styrke  ham  ofte  berolige  ham 
mere  end  andre  sederende  Midler.  Foruden  disse  disete- 
tiske  Midler  ville,   naar  den  Syges  Eriefter  ere  medtagne, 


aoo 

itton  svag,  Boborantia,  saiiaom  EiiuL,  Jern, 
gnende,  blive  nyttige  og  nadvendige. 

til  BehandllDgen  af  Puerperalmanien 
icielt  at  anfore.  Deo  synes  mindre  eod 
Maui  at  taale  en  meget  energisk  Ingriben. 
er  nden  Forbindelee  med  Kamfer  vuer 
rtte.  Koeten  maa  vtete  nnrende,  og  Take 
'aerperalmani  er  en  kraftig,  let  fordeielig 

i  riogere  Mnngde  men  ofte  givet,  det 
de  Middel.  Efter  en  god  Ssvn  vaagner 
3k  og  Tel;  at  fremme  Sevnen  bliver  derfor 
igtighed.  Diegivningen  bflir  vel  i  Regelen 
td  Henayn  til  Barnet  og  for  ikke  at  matte 
DeriratioD  isaar  til  BryBterne,  der  ofte  i 
1  Tiere  af  Njtte,  vil  lettelig  paa  anden 
mmeB. 

iermitterende  Mani  med  korteUellem- 
atarligvis  KiDio.  Schroeder  v.  d.  KoOt 
eet  Nytte  af  dette  Middel  under  nnvnte 
[6  af  Arsenik.  Han  anbefaler  Tartarus 
talis. 

sndige  Derivantja,  saasom  Vesikatorier, 
itaceer,  b^r  neppe  under  den  akute  Fonn, 
r  i  en  steerk  Exaltation,  og  bvor  Seneibili- 

anrendes.     Uroen  vil   nemlig   ved   disse 

8. 

eecensen  maa  den  Syge  ei  for  bortigt 
ilydelsen  af  en  for  munter  Omgang.  Han 
nogenTid,  efteratAfanien  erbeeTet,beTare 
t, .  og  Tilbagefald  knnne  let  ved  Mangel 
igt  fremkaldes.  Daglige  Spadserture  paa 
lede  Steder  ere  meget  at  anbefale,  ligesom 
le  Sysselssettelse  med  et  let  Haand-,  Have- 
Muntre  tielskaber,  Koncerter,  Skuespil, 
og  deslige  afstedkomme  let  en  Excitation 
eengere  Tid  undgaaea. 
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Behandlingen  af  den  kroniske  Hani.  Vedvare 
fremdeles  Eongestioner  til  Hjernen,  som  give  sig  tilkjende 
red  de  ovenbeskrevne  Symptomer,  kunne  nogle  lokale  Blod- 
iidt0miDel8er,  isser  Eopper  i  Nakken,  vsere  nyttige  og  i 
samme  Hensigt  ogsaa  Afkjelinger  af  Hovedet  Mod  saa- 
danne  Kongestioner  til  Icemen  og  Hallucinationer  anbefaler 
Lide  i  Paris  Arseniksyren  i  en  Dosis  af  5  til  15  Milli- 
grammer  3  Gange  daglig  f0r  Maaltiderne.  Excitationen  er 
on  meget  mindre  og  ydre  Derivantia,  saasom  Yesikatorier, 
Setacenm  i  Nakken,  Indgnidninger  af  Stibiatsalve  i  Hovedet 
eller  i  Nakken,  finde  nyttig  Anvendelse.  Foruden  mange 
if  de  oYenfor  anf0rte  Midler  er  i  den  kroniske  Form 
Cuprum  snlpknricnm  meget  anbefalelig.  Det  maa  an* 
Yendes  i  liengere  Tid  og  i  stigende  Dosis.  Schroeder  v. 
i.  KoOo  steg  med  dette  Middel  til  en  Dosis  af  13  Gran 
3  Gange  daglig,  lod  den  Syge  staa  paa  denne  Dosis  i  en 
hel  Maaned  og  helbredede  ham.  Specielt  mod  Hallucina- 
tiooeme  anbefaler  man  ogsaa  Digitalis  og  Strammonium. 
Ogsaa  i  den  kroniske  Mani  er  det  af  st^rste  Vigtighed,  at 
den  somatiske  Aarsag  findes  og  bekjsempes.  Ogsaa  her 
gjselder  det  meget  at  emsere  den  Syge  godt,  thi  ellers 
fiynke  Krsefteme  let,  ligesom  ogsaa  at  S0rge  for,  at  de 
vegetative  Funktioner  holdes  i  Orden.  Mod  den  ei  sjeldent 
tilstedevserende  trsge  Stolgang  har  man  i  AloS  og  Frangula 
virksomme  Midler,  der  i  Begelen  taales  godt. 

Saa  lidet  som  muligt  b0r  man  i  den  Syges  Paah0r 
ber0re  bans  Vrangforestillinger  og  om  muligt  holde 
Alt  borte,  der  kan  bidrage  til  at  underholde  dem.  Ean 
man  beskjseftige  den  Syge  med  et  Arbeide,  der  interesserer 
ham,  men  ikke  kommer  i  nogensomhelst  Ber0relse  med 
Vrangforestillingeme,  er  dette  sikkert  et  blandt  de  vigtigste 
Midler  til  at  befordre  Helbredelsen. 


soa 

XI.     iR.ef4dra.ter9   A.iixiieldelsel*  oflf 


The  mechanism  of  dislocation  of  the  hip, 

by  Henry  L  Bigelouj,  Boston  1869. 

Man  beh0yer  ikke  at  have  Kjendskab  til  ret  mange  kirar* 
laske  Haandb0ger,  f0rend  det  bliver  En  paafaldende,  at  de 
forskjellige  Forfattere,  f.  Ex.  for  Hofteluxationernes  Yedkom- 
mende,  angive  afvigende  Symptomer  og  fornemmelig  Isegge  en 
nlige  diagnostisk  Ysegt  paa  forskjellige  Symptomer,  samt  at  de, 
der  indlade  sig  paa  at  give  Grande  for  de  ved  de  regnlere 
Luxationer  temmelig  bestemt  optrsdende  Difformiteter,  differere 
ikke  ubetydeligt  1  sine  Forklaringer. 

Hvad  Behandlingen  og  nsermest  Repositionsmaademe  an- 
gaar,  forekommer  det  at  Hovedvffigten  indtil  den  senere 
Tid  paa  ganske  faa  Undtagelser  nsar  er  bleven  lagt  paa  Me* 
toder,  hvorved  der  anvendes  en  betydelig  Kraft  for  med  Void 
at  bringe  det  Inxerede  LaarboTed  tilbage  til  Ledhnlen,  medens 
de  lempeligere  Metoder  (Malgaigne^s  Methodes  de  doucear), 
der  yistnok  opnttynes,  endog  roses,  ofte  kon  angives  med 
mere  enestaaende  beldige  Udfald,  som  man  vistnok  i  Tilfsslde 
b0r  fors0ge  at  efterligne,  men  som  man  ikke  opmnntres  til  at 
have  altfor  megen  Tillid  til. 

Dette  gjsBlder  i  sin  fnldeste  Udstrsskning  for  Hofteleda- 
InxaUoneme,  der  vistnok  sjelden  t^nkes  paa  af  St0r8teparten 
af  Landets  Lseger,  nden  at  der  med  det  samme  fremstiller  aig 
Tankebilledet  af  en  Maengde  stserke  Assistenter,  af  Skrner  i 
Ysegge  og  Gnlv,  af  Flaschenzng,  af  Heising  og  Haling,  af  Sved 
og  M0ie.  Hertil  kan  man  taenke  sig  mange  Gmnde,  og  vi 
sknlie  ikke  indlade  os  paa  at  analysere  dem  alle,  men  kna 
paapege  en  af  de  vigligste,  nemlig  den  f0r  herskende  Teori, 
at  det  var  Masklerne,  der  foraarsagede  den  stserkeste  Mod- 
stand  og  y^rste  Hindring  imod  Bepositionen  af  en  Luxation* 
Jo  8t»rkere  og  talrigere  Muskier  der  befandt  sig  omkring  et 
Led,  desto  mere  Modstand  maatte  man  yente  sig  yed  Beposi- 
tionen; da  nu  Hofteleddet  i  denne  Betning  kan  rose  sig  af  at 
vaere  sserdeles  begayet,  var  det  ligefrem  naturligt,  at  der  b^r 
n0dyendigyis  maatte  ssBttes  ordentlig  Magt  imod  Magt. 

Efter  iBterens,  Kloroformens  Indf0relse  turde  man  imf  • 
lertid  hayo  kunnet  yente  sig,  at,  da  Muskelmodstanden  v  I 
dette  herlige  Hjaelpemiddel  tilintetgjordes,  sknlde  man  nk  L 
Lethed  kunne  trsekke  i  Led  sely  et  luxeret Laarhoyed,  M.  t 
beh0yede  ikke  l»ngere  at  pine  Patienten  med  muskelsyaskken^   1 
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Midler  eller  aarelade  ham  til  Besyimelse  eller  Blodtomhed  osv. 
£raftnietoderne  beb0ve  dog  fremdeles  at  iidf0re8  med  fuld 
Kraft,  og  dette  nagtet  mislykkes  det  alet  ikke  saa  sjeldent 
at  tnekke  Lemmet  iLed  sely  med  fald  YirkniDg  af  AnsBSthetica. 

I  det  sidste  Decenniam  eller  lidt  mere  have  dog  de  lem- 
peUgere  Metoder  (der  forresten  skriye  sig  fra  Fader  Hippo^ 
braies^s  Tid)  faaet  flere  og  flere  gode  Resaltater  og  8elvf0lgelig 
et  8t0rre  og  8t0rre  Antal  Tilhsngere,  og  i  den  aeneate  Tid 
ftBTeodes  saadanne  forcerede  Traekninger,  8om  f0r  h0rte  til 
Begelen,  kon  sjeldent,  kan  80m  N0dmiddel,  issBr  Yhd  for»ldede 
Lnxationer  08y.  Eftersom  Erfaringen  voxede,  finde  vi  Beskri* 
Telsen  af  de  lempelige  Repositionsmetoder  at  tiltage  i  Tyde- 
lighed,  og  efterat  Experimenter  paa  Kadayere  yare  bleyne 
iidf0rte  i  ator  Udstrsekning  (f.  Ex.  af  Batmet,  MalgaignCj 
GelU,  Wd>er,  Busch  o.  m.  Fl.))  kom  man  til  at  staa  paa  en 
mere  og  mere  yidenskabelig  Grand.  Det  yiste  aig  nn,  at  man 
beDer  ikke  Isengere  i  Regelen  knnde  8kylde  paa  Mnakleme  for 
at  forklare  de  karakteristiske  Deformiteter,  der  tilh0re  de  en- 
kelte  Lnxationer,  eftersom  de  knnne  borttages,  nden  at  der 
indtrseder  nogen  synderlig  Forandring.  Ligesaa  bley  der  anart 
Eoigbed  om,  atMnskleme  aldrigpaaGmndaf deresaktiyeBam- 
iieBtrskningseyne  knnne  atille  nogen  betydelig  Modatand  eller 
synderlig  Hindring  i  Teien  for  Uepositionen  af  den  loxerede 
Ledded^l,  og  det  yiate  aig,  at  det  yseaentligat  yar  enten  For* 
men  eller  Stedet  for  Kapsellassionen,  eller  Kapselena  Foraterk* 
idngsligamenter,    der   frembragte  Hindringen  for   Repoaitionen* 

For  Hofteledslnxationemea  Yedkommende  yed  jeg  ikke  at 
baye  seet  Kogen,  der  bar  forataaet  at  fremstille  aaayel  de  for- 
skjellige  Former,  de  Jcarakteristiske  Symplomer  som  de  for* 
skjellige  Maader  til  miOd-'Lempe  at  foretage  Reposition  saa 
greil  ogr  klart' aom  Pfk)fesser\Bt^dou;.  Han  bar  atillet  aig 
paa:  en  rent  tiekanaak  fiaaiat/og  ld«li  ban  angiyer  de  yseaentlige 
Symptomer  foor  d<^  torahjelHgaL^Fclmer'  af  Hofteledslnzation, 
forklarer  ban  dem  tydeligt  og  godt,  stadig  refererende  dem 
til,  JiYi^d  ban  Mser:  tor  Hoy^faktor erne  og.  forbigaaende  eller 
ksn  l0aeiig  ber0r:ende  \d^  miqdre  yesentligB  Indflydelaer,  hyor- 
yed'Billedet  stiller  aig  maskinma^saigt  klart  for  Enbver^  som 
erindreir  aig  Hoftel&dnQgionena  Anatomi  endog  knni  i  atore 
Xfskt  iJPansBqskriyelse  af  ;Rep<iBitioAWBetod6me,  defri ligesaa 
Itoereff  paa  den  aamm^:  mi^aaiake  Grmidvold^  lorekoafmeri  mig 
ogaaa  saa  i0!in9{aldeo4e  greiog  iUar,  at  jeg  f0^r  mig  lorvisset 
om,  at  nedenstaaende  Uddrag  yil  ysere  en  gad  8l0fite  1 6d  ^lore- 
(Udendei  XilfaeldP <>irfi'Laj(ali/9ner  i  Hofteleddei:  vQddirag^t  f«t 
fj^^wA  .etriiBBt firafcMsk  fformaalj^  oigiCUfttliaaef^  Sj^pehibtoder, 
kritisk  Bebiandling  etc.  ere  derfor  antagne  oyerfl0diienlmfj 
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esttes,  at  Patienten  kloroforn 
ouEfors^K  KJKres;  dog  t0r  di 
let  at  {g0re  opmarkBom  pat 
taler  for  baade  UDSdvendi 
'.  fremk&lde  en  saa  dyb  Narl 
ier  troea,  at  opnaa  Slappels< 
let  fibrose  TsT,  s;  af  Led 
maar  man  oemlig  sikrere  Tec 
iD  Stilling,  at  LedbaaDdenes 
mail  nndgaar  Frygten  og  Fa 
erdoser  af  de  anKsteserende 


Dtnm  ileo-femorale  {Ligl 
pina  ant  iof.  ain  oss.  ilei, 
ifteformigt  ndad  og  nedad 
sig  paa  nesten  hele  Linea 
■ica  aotarior;  det  er  omtrent 
It  Ted  sit  Udspring,  2|— 2^ 

ved  iDsertionen.  Bet  er 
den  yd  re  Fascikel  insererer 
A  Linea  iDtertrocbanterica, 
icikel  oederst  paa  samme 
ime  foran  Trochanter  minor; 
lidet  eller  intet  BindevasT 
tleme,  i  andre  Tilfelde  er 
sre  Bindevny    tykkere,    saa 

Triangelen  er  af  ensformig 
Ier  normale  Forhold  komme 
T  at  flette  Stopper  for  Laa> 
.,  den  jdre  for  dets  Rota- 
;ge  tilaammen  tjane  som  Opl 
dem  holdes  inde  i  Acetabnli 
1,  neftergivende  og  meget  ati 

rfor  Tar  saa  ator  bos  en  njs  al 
litetet  i  Parii,  at  ban,  fardi  Iia 
tie  bringea  til  Yderlighed  for  a 
itioner,  aldelea  ikke  gar  Elor 
af  LnxationeT.  Han  ytrede,  at 
fondet  Sted  ved  bona  Klinik,  i 
aderkutedea  Anaateaering,  uu 
re  ForB0g. 

idea,  efterat  alle   de   andre  Bl 
t,  fra  260  til  750  Panda 
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Bigtioie  bennToer  d«Ue  Ligament:  T-ligamentet,  paa 
Gnmd  lU  dets  Lighed  med  bd  omveodt  T. 

Hnsc  obturator  internvs 
og  Hm.  gemelli  (som  med  Hen- 
Bjn  til  deres  Betjdning  i  Loxationer 
kOBiie  slaaes  Hammen)  ere  TBsent- 
bg  interesserede  ved  nogle  Hofte- 
hxationer  og  af  vKseDtlig  Betyd- 
UBg  Ted  Bepoaitionen. 

M.  obturator  interims  er  en 
neget  stsrk  Unekel,  hvilket  for 
en  stor  Del  skyldea  de  Senefibre, 
hTormed  Unskelbngen  paa  flere 
Steder  er  gjennemTsvet ;  naarHu- 
tkelen  er  ndstrakt,  bliver  den  der- 
for  praktisk  talt  et  Ligament.  — 
Hnakelena  Tirkning  er  at  trskke 

Trokanter  bagover,  altsaa  at  rotere  Laaret  ndad,  naar  dette 
•T  exteoderet,  og  at  abdncere  det,  naar  det  er  flekteret. 

Mnskelen  atrammes  ved  at  rotere  det  extenderede  Laar 
tndad,  slappes  derimod  ved  stffirk  Flexion  af  Laaret.  Den 
Del  ai  fiofleledkapselen,  som  IJgger  umiddelbart  nnder  Senen, 
er  ogsaa  meget  atsrk,  og  medens  begge  gjensidigen  forstwrke 
hinaoden,  bliver  den  mek&niske  Virkning  af  dem  ved  Laxationer 
bigtil  og  opad  meget  nar  den  samme. 

De  ffvrige  Huskier  omkringHoften  og  evre  Del  af  Laaret 
ere  af  mere  nnderordnet  Betydning  ved  Hofteledslnxationeme ; 
forakjellige  af  dem  kunne  ved  de  nlige  Slags  Laiationer  bidrage 
HI  at  indskrenke  Laarete  Bevtegelighed  formedelst  aktir  eller 
pasdv  Uodstand.  Men  bvia  ikke  det  beskrevue  kraftfnlde 
Ligament  og  Uuscnlns  obturator  intemns  fandtes,  viJde  de 
regnUere  HofteledBlnxationer  tabe  meget  af  deres  nuTsrende 
bestemte  Karakter;  endvidere  kan  Repositionen  ske,  nden  at 
det  er  ntfdvendigt  at  tage  videre  Henayn  til  de  0vrige  Muskier, 
uar  man  blot  erindier  sig  Yirkningen  af  disse  tvende  Faktorer. 

Saaltange  altsaa  T-ligamentet  (i  sin  Belhed  eUer  for  en 
Del)  og  Senen  af  M.  obtnrator  intemns  ore  uakadte,  fremkomme 
bettemte  Former  af  Luxationer  o:  de  regnlere  Lnxationer; 
Btar  de  DKvnte  tvende  Elementer  ere  OTcrrevne,  ere  de  Former, 
inder  hriUte  Lnzationeme  vise  sig,  ikke  linger  bestemte  a: 
ir^egulare  Luxationer. 

De  regnlnre  Luxationer  ere: 

1.  a)  Luxation  bagtil  og  opad  (Luxatio  iliaca) 
(oreufor  Tendo  obturatorii  int.)  b)  Luxation  bagtil  (Lnxa- 
tio  iacbiadica)  (nnder  Tendo  obtnratoris  int.). 


1  fortil(Lnxatioobtaratoria):  a)akj»Tt 
!D  ovale  e)ler  tilPerineDm,  b)  lodrei  Dedad, 
ad  og  adad   eaalaogt  som   til  Tnberoaitas 

m  fortil  og  opad  (Lazatio  pobica). 

igs  Lnzationer  ere  begge  Fascikler  af  T-liga- 


tio  iliaca.  Laarbovedet  kaa  fiiides  etsteds 
Tuberositas  ischii  til  op  paa  Udsideo  af  Al» 
aflifenger  af  den  Grad  af  Flexion  ogRotatioii 

It  befandt  Big  i  yed  Voldens  iDdvirkning. 

trextremiteten  er  maadelig  roteretiDdad, 
og  lidt  flekteret,  saa  at  den  boldea  foran 

!  Teerne  krydse  Tfeerne  eller  Fodleddet  paa 
Laarbovedet   kan    almindelig   ftfles   gjennem 

agenfor  Acetabnlam. 

ngen  af  Extremiteten  skyldes  fornemoMlig 

il  af  T-ligamentet  og  forsvioder  ved  Overriv- 
tildels  knnne    tilbageataaende  Dele   af  Led- 

bidrage    noget   til    Rotationen    indad,    men    i 

,  cftersom  de  kaone  overrives,  nden  at  InTer- 

;  Grad  formindakeB. 

ngens  Grad  afbsenger   af,    hvor   Laarboredet 

T  ikke  meget  stor  i  Virkeligbeden;  den  aam- 
Laaret  imod  Bekkenet  fortfger  tilByneladende 

rorfor  man  finder  denne  angivet  at  kaone  gaa 

befinder  sig  byp- 
t  ischiadicamiuor, 

bagre  Flade  af 
i  ikke  rumperede 
Kapselen  o.  s.  v. 
I,  bar  vsret  st0dt 
et  paa  Grand    af 

synke  ned  igjen 
bviB  det  ikke  er 

fast  imellem  de 
jxterni. 

gtigbed  at  nnder- 
evfegeligbed. 

n  altid  beies,  mer  eller  mindre,  alt  efter 
rrivning  af  Kapaelen    og   de   niermeste    bl«de 
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Dele,  6om  holde  CoUam  femoris  til  Baekkenet;  G-raden  af 
Abdnktion,  som  kan  frembringes,  staar  i  ligefremt  Forhold 
til  Dilacerationea  af  disse  bl0de  Dele,  hvilket  er  vserdt  at 
Iftgge  Itorke  til.  Under  Flexion  og  Hoution  af  Laaret  kan 
LaarhoTedet  f0les  ndenpaa  Ileum,  hvis  ikke  Patienten  er  meget 
korpnlent  eller  Bl0ddelene  staerkt  svulne. 

Differ.  Diagnose:  Hvis  Caput  femoris  staar  under 
Tendo  obturatorii  intemi,  vil  der  Yssre  stsrkere  Inversion  og 
Flexion  af  Laaret,  og  det  syge  Lem  vil  krydse  det  sunde 
h^iere  oppe. 

De  0yrige  regulaere  Luxationer  og  Frakturer  skjelnes  fra 
Loxatio  iliaca,  ved  at  der  findes  Eversion  af  Lemmet  (Eun  i 
yderst  sjeldne  Tilf»lde  kan  den  indkilede  Fraktur  af  Laar- 
halsen  Jtere  forbunden  med  Inversion.) 

Reposition  kan  foregaa  enten  ved  Traktion  eller  Rotation. 

Yed  Traktion:  Patienten  ansesteseres,  Isegges  paa  Oul- 
vet  paa  Ryggen; 

1)  Benet  b0ies  i  Kn«et  og  Hoften,  Laaret  adduceres  og 
roteres  lidt  indad  for  at  frigj0re  Laarhovedet  fra  Delene  bag 
Acetabulum  (herved  slappes  tillige  Y-ligamentet*)).  Hvis  Laaret 
B«  kan  abduceres  udentor  den  lodrette  Linie,  er  der  al  Orund 
til  at  antage,  at  man  ved  at  trsekke  i  Laaret  lodret  opad  og 
samtidig  gj0re  en  Cirkumduktion  og  Rotation  udad,  nn  faar 
Laarhovedet  ind  i  Acetabulum.  LsBgen  kan  sffitte  sin  Fodballe 
paa  Spina  ilei  eller  Symphysis  pubis,  for  at  holde  Bskkenet 
nede,  medens  ban  trekker  i  Laaret. 

2)  Eller  man  flekterer  Laaret,  cirkumducerer  det  udad 
tvsrs  over  Abdomen;   naar  det  nu  danner   en   stor  Yinkel   til 


*)  Naar  Patienten  ligger  paa  Ryggen  og  er  ansesteseret,  synker  det 
lozerede  Lem  ned,  og  Y-ligamentet  bliver  strammere  og  stram- 
mere,  eflersom  Laaret  nsermer  sig  Extension.  Hvis  man  nu  an* 
vender  Flaschenzug  paa  den  strakte  Extremitet  (Auctoritate  A. 
Cooperi),  maa  det  robuste  Ligament  i0nt  forlsenges  eller  overriye% 
inden  Laarhovedet  l08ne8  saavidt,  at  det  kan  nferme  sig  Aceta- 
bulum. Dersom  man  flekterer,  adducerer  og  roterer  Laaret  indad, 
slappes  T-Hgamentet  (i  alle  Luxationer  undtagen  L.  supraspinosa), 
og  den  overordentlige  Modstand,  som  dette  kan  gj0re,  er  med 
det  samme  ophsBvet.  Flexion  som  Indledning  til  Reposition  af 
Hotteledsluxation  daterer  sig  fra  den  graa  Oldtid,  og  JSippokrates 
]gendte  godt  dens  Yirkning.  Det  er  derfor  besynderligt,  at  den 
raa  Void,  som  lerves  ved  Flaschenzug  eller  ved  en  Rsekke  Assi* 
stenters  forenede  Kraft,  i  saa  lang  Tid  har  kmmet  beholde  Fod« 
f«ste  i  Kimrgien,  naar  man  langt  lempeligere  og  med  langt  st0rre 
Sikkerhed  for  Palieaten  hurtigere  kan  naa  Maalet  ad  andre  Yeie. 


len,  SM  ril  Laarhovedet  enten  vnre  gledet  ind 
Br  TBre  gledet  noder  dette  fremad,  ner  eller 
itoriam.  I  sidste  Fald  er  man  sikker  paa,  at 
it  bleven  tilatnekkelig  foratfliret,  man  ftfrer 
D  bag  Acetabnlnm  og  reponerer  efter  den  fffret 

nmdnktionen    siinges   Gapnt   f em  oris    omkring 
ertion  paa  Spina  ilei  ant.  inferior  som  Centrum, 
it  er  starkere  end  Eapaelen  og  Tend<     ' 
fitrst  Svigt     Han  maa  addacere,   flel 
at  T»re  sikker  paa,    at  Laarhovedet 
Acetabnlnm.     Den  herved  frembragte 
lea  og  af  Tendo  obtnratorii  interni  ei 
BOm   nmiddelbar  Yirkning   af   den    V 
onen    og   denne  Lnsion  bar  praktisk 
nme  nogen  Fare   for  Pattenten    sener 
ta  Bke  lempeligt,   thi  ellers  kan  man 
-ligamentet  eller  Brnd  af  Laarbalsen 

tedetfor  at  placere  Patienten  paa  R71 
!ge  ham  paa  Haven  paa  et  Bord  og 
jaar. 

I  TedRo-         ^^"'^• 
t    b0ies,  ''  ■*' 

cirkam- 

og  naar 

B     ndad, 

idet  til  at 

opad  med 

(fiseret 

Ted  Ro- 
ede  ydre 
»ntmm  og 
'  i  Aceta- 

t    roteres 

abdnceres,  kan  det  blire  kilet  fu 
cet  maa  andgaaea. 

ykkelige  Resnltat  beror  paa,  at  T-li, 
Sotationen  ndad;  hvis  Ligamentet  pa 
don  er  stapt,   lykkes  det   ikke    red  1 

l0fte  Laarhovedet;  nnder  dlaae  On 
man  Man0Tren,  idet  man  langsomt 
i  Extension,  hrorred  Ligamentet  igje 
»tjon  ndad  aker  na  Repoiitiooen.     1 


ogiu  mniddelbart  ovenpaa  Rotatlonen  ndad  give  Laaret  et 
lUle  Bfk  opad,  hvorved  Laarhovedet  hopper  OT«r  Acetabalmna 
Kant. 

1.  b)  Luxation  bagtil  under  Tendo  m.  obtoratorii 
internL 

Det  er  deone  Lnxation,  som 
hidtil  er  bleveo  bennvnt  Laiation 
til  Indgnra  iBchJadica,  og  paa  Qrnnd 
af,  at  man  troede  det  mnligt,  at 
Laarhovedet  knnde  kile  sig  fast  i 
denne  Aabning,  bar  denne  Lazation 
Tcret  anseet  for  meget  vaDskelig 
at  reponere,  ja  endog  for  irrepo- 
Bibel. 

Tegn:  Lemmet  er  Btaarkere 
flekterpt  og  addnceret  og 
Ofermaade  stsrkt  roteret 
indad,  staar  langt  foran  det  andet 
og  krydser  dette  b0it  oppe,  endog 
oienfor  det  andet  Knv. 

Laxationen  kommer  istand  paa  den  Maade,  at  Laarhovedet 
(medena  Laaret  er  boiet)  glipper  nd  af  Acetabolnm  nedad 
eller  nedad  og  fortil,  og  medens  Volden  vedbliver  at  virke, 
imder  det  at  Laaret  estenderes,  gaar  Laarbovedet  rojidt 
nedpDom  Acetabnlaro  (idet  Y-ligamentet  fixerer  Trokaoter)  og 
kommer  bagenfor  Eapselen  og  Ttndo  m.  oblnratorii  interni, 
hvilke  alteaa  komme  til  at  ligge  imellem  Laarhovedet  og 
Acetabniun).  Ohtoratorina  internas  og  Y-ligamentet  ere  stramme 
iKi  fra  sin  modsatte  Eant,  og  bidrage  begge  til  at  bevirke 
den  Btterke  Rotation  indad,  Flexion  ogAddoktion,  og  forsaavidt 
Kgpselen  ikke  Bftnderrives,  bjeelper  ogsaa  denne  med  bertil. 

Ted  Extension  af  Lemmet  eller  anden  Manipalation  knnne 
Sapselens  eller  Mnskelens  Fibre  Btrsekkea  eiler  blive  overrevne 
i  saadan  Grad,  at  Lnxationon  ligner  eller  virkelig  gaar  over 
ttl  den  fer  omtalte  Loxatio  iliaca. 

Saalenge  Obtnratorins  internos  og  Eapselen  ikke  ere 
sooderreTDe,  kan  ikke  endog  den  kraftigBte  Extension  eller 
Botation  bringe  Laarhovedet  tilbage  til  Acetabnlam,  hvorfra 
det  skilleg  ved  disse  stsrke  fibrsse  og  moskalitse  Lag,  som 
l#lge  med  nedover,  ettersom  fienet  forleenges  ved  Extensionrn. 

Repositionen    sker   red    at  flektere  Laaret   til    en    ret 

Viokel,  hvorved  Laarhovedet  frigjares  fra  Senen  af  Obtaratorioa 

inUrona  og  fares  nedenfor  Acetabnlum  og  kan  dq  bringea   ind 

Ted  et  Rjk  opad,    eller  Laaret   kan   abdnceres    og   roteres 

H.lLtL»gey.XZITB.4E.  U 


)r  ikke  al  et  Bjk   opad  obt.   Butledes   lom 

aratoria.  1)  Lem- 
Bgelse  flekteret,  ab- 
ndad  (H»len  l0ftet 
e  pegeDde  fortil   og 

ftDgeefter  Linea  inter- 
rior  1  Y-Hgamentet, 
St0tte  etsteda  i  Om- 
en obtnratorinm  og 
imod  Acetabnlnm. 
.0dTendigt,  at  Tendo 
a  briste  ved  denne 
Y-ligamenteU  indre 
,  formindBkea  Bota- 

faovedet  gUpper  ad  af  Acetabalnm  direkto 
blive  staaende  under  dettes  nedre  Band. 
idre  Foteret  adad,  Flexionen  stsrkere,  men 
IctJBk  taget  af  samme  Slags  aom  No.  1,  for- 
itet  ikke  ramperer. 

r  sig  let,  at  Laarhovedet  ved  Btark  Flexion 
e  bagover  til  Tuberositaa  iscbii,  idet  Bot^ 
idakeB,  eftersom  det  indtager  et  Sled  Inngere 
g  Lnxationen  kan  som  f0r  omtalt  forrandlei 
,nden  af  Lnxationerne  bag  Acetabnlam,  efter- 
D  brister  eller  ei.  Ligesaa  kan  man  tnnke 
ition  Ted  Traktionsfors0g  kan  forrandlea  til 
ria  eller  perinealis,  idetETersionenaf  Lemmet 
•aarhovedet  kommer  fortil  og  indad. 
gB  Lnxationer  er  den  under  Mo.  1  beakreTos 

in  af  disse  Lnxationer  er  i  Begelen  ikke 
ike  red  Rotation  eller  ved  Traktlon. 
n;  Laaret  b0ieB  til  henimad  den  lodrettft 
-eB  !idt  for  at  frigj^re  Laarbovedet,  derpaa 
Lftigt  indad,  idet  Laaret  samtidigt  adds* 
lerea. 

len  fixeres  nemlig  af  T-Iigamentet  og  Obta- 
I  disse  BtrammeB  onder  Botationen  indad, 
opad  og  ndad,  idet  Knnet  trykkes  nedimod 
bjtelpe  paa  Y-ligamentets  Tirkning  ved  »t 
Jade  on^iag  0rre  Del  af  Laaret,  torn  af 
eB  opad  og  ndad. 


aii 

Ted  Traktion:  I)  Laaret  bfrtes  inod  AUomeii  og 
tnettes  ndkd  ved  et  Hanndklnde  omkring  den  ^n-e  Del  i^ 
Laaret,  eller  Laai^oredet  kan  trykkes  adad  red  at  plaoere 
Fodballes  i  den  indTendige  Del  af  Lyeken  (i  Lighed  med  Re* 
position  af  en  fortil  lueret  Orerann  ved  Traktion  og  en  Fod 
i  AiiUa). 

2)  Eller  man  kan  bffie  Laaret,  f0re  det  opad  og  udad  of 
Ted  etBjk  opad  og  ndad  bringe  La«rhovedet  lad  i  Acetabnlnm. 

3)  EUer  man  placerer  PaUenten  paa  Haven  pas  Eanten 
■f  et  Bord  og  med  et  Haandklade  tnekkee  adad  og  opad  pB< 
den  0Tre  Del  af  Femnr. 

4)  Eller  Lngen  stiller  aig  imellem  Patientens  Ben  ved 
Kanten  af  et  Bord,  hvor  Patieoten  Hgger  paa  Ryggen,  det 
sjge  Ben  Itegges  flekteret  over  L»gene  Sknlder,  og  idet  han 
m  lifter  dette  iveiret,  omfatter  ban  Laaret  tet  Ted  Bnkkenet 
og  f#rer  eller  trykker  LaarhOTedet  imod  Acetabnlnm. 

5)  EUer  man  forvandler  ved  drkomdnktion  Lnxationen 
tU  en  Lnxatio  iliaca  og  reponerer  iftflge  Reglerae  for  den. 

Lnzatio  pnbica  A  L.  subsplnoea. 

Lnxatio   pibica.      LaarfaOTedet  < 

{■les  paa  Os  pnbis,  Lemmet  er  rote- 
ret  ndad,  abdnceret,  stasr  forsn 
det  «inde  Ben  og  er  Hdt  forktfrtet 

Det   er    igjennem    en  Rift   i   den 
bdre  Del  af  Kapielen,  at  LaarhoTedet 

tneder  frem,   men  en  StfnderriTning  af  * 

den  bagre  Del  af  Kapaelen  nedenfor 
Obturator,  intemna  er  n^dvendig,  for  at 
en  komplet  Lnzatio  pnbica  akal  knnne 
konune  igtand ,  og  derefter  roterer 
denne  Hnakel  Laaret  ndad,  indtil  Tro- 
kanter  faar  St«tte  imod  Bnkkenet.  ' 
Hria  denne  Unskel  rumperer,  vil  M. 
ptou-iUacoB  frembringe  Rotation  ndad 
i  BOgen  Qrad.  Hen  den  vseentligste 
Aarsag  til  Rotationen   ndad   er  T-liga- 

nentet,  lom  no  omfatter  Collnm  femorii.  Flexion  hindrea  af 
Obt«r*tor.  intenns  og  de  tUbagestaaende  Fibre  af  KapMlen. 
For  at  LaarhOTedet  akal  knnne  komrae  saa  langt  Ind  eom  til 
Syrafysen,  maa  T-ligamentet  mmpere. 

Lnzatio  anbipinoaa  kommer  ietand,  ved  at  den  0vre 
Del  af  Eapielen  fnldetnndig  rives  ifra  Acetabnhim,  og  Collnm 
ttMter  nn  imod  T-Ugamentet,  noget,  der  forklarer  Hnligkeden 
tl,  at  PaUenter  med  denne  Lnxi^oa  nodoTtiden  have  knanet 
gaa  nmiddelbart  efter  Lnsionen. 

14* 
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Der  er  fremdeles  Rotation  udad,  men  mindre  Abdnktion 
og  Flexion,  og  Laarhovedet  f0le8  tydeligt,  ja  sees  at  staa  frem 
i  Lysken.  Senen  af  Psoas-iliacns  kan  nndertiden  vsBre  gledet 
indad  for  Laarhoyedet  og  ligger  da  slap  paa  Os  pnbis. 

Repositionen  foregaar  enten  ved  en  Kombination  af 
Traktion  og  Rotation:  1)  IdetLaaret  trsekkes  nedad  (o:  i  Ret* 
ningen  af  dets  Lsengdeaxe),  roterer  man  afvexlende  indad  og 
udad  og  styrer  Laarhovedet  imod  Acetabnlnm. 

2)  Man  strekker  Laaret,  anbringer  Modstrsdk  ved  at 
B«tte  sin  Fod  i  Perinenm,  og  idet  man  nn  lader  Patienten 
l0ftes  op  til  siddende  Stilling,  roterer  man  Laaret  indad. 

3)  B0i  Laaret,  abducer  det,  og  lad  dets  0vre  Del  trakkes 
«dad  ved  et  Haandklsede,  hvorpaa  Laarhovedet  bringes  ind  i 
Acetabnlnm  ved  at  trykke  det  nedad  og  ndad. 

Lnxationen  kan  ogsaa  reponeres  ved  de  samme  Man0vrer, 
der  ere  beskrevne  under  No.  4  og   5  for  Luxatio  obtnratoria. 

Yed  Rotation  alene:  Halvb0i  Laaret  (for  at  slappe 
T-ligamentet),  abdncer  det  halvt  og  roter  indad  (for  at  Usne 
Extremitas  superior  femoris  fra  Fremstaaenhederne  paa  Bek* 
kenet)  og  bring  nu  Kneet  indad  og  nedad  ved  Siden  af  det 
andet  Knse. 

Yed  de  sidste  Man0vrer  sasttes  atter  T-ligamentet  paa 
Strsek,  og  under  Bevsgelsen  nedad  med  Knueet  presses  Laar- 
hovedet op  i  Acetabnlnm.  Man0vren  kan  lettes  ved  at  anbringe 
et  Haandklsede  omkring  den  0vre  Del  af  Laaret,  hvorved  dette 
tnekkes  udad. 

HviS'det  ikko  sknlde  lykkes  at  faa  Laarhovedet  ind  i 
Acetabulum  paa  denne  Maade,  vil  Lnxationen  ialfald  vsere 
bleven  forvandlet  til  en  L.  foraminis  obtnratorii  og  kan  repo^ 
neres  efter  de  for  denne  givne  Regler. 


Naar  der  finder  en  betydeligere  S0nderrivning  Sted  af 
Bl0ddelene  omkring  Leddet,  og  en  Del  af  den  ydre  Fascikel 
af  T-ligamentet  rumperer,  kan,  naar  Laaret  er  i  halv  B0ining 
og  sterk  Adduktion,  Laarhovedet  rulle  fortil  paa  Udsiden  ^ 
Os  iiei,  og  nu  kan  under  Rotation  udad  og  nogen  Bxtension 
Luxationer  af  hosstaaende  Former  komme  istand.  Bigelaw 
ben»vner  a:  Anterior  oblique  dislocation  og  b:  Supraspinous 
dislocation.    Begge  ere  sekand»re  Luxationsformer. 

For  at  reponere  dem,  kan  Extension  med  Blaschenzog 
eller  Haandkraft  ikke  lede  til  Maalet,  f0rend  den  ydre  Fascikel 
af  T*ligametttet,  hvorpaa  Laarhalsen  hviler,  er  revet  over.  -^ 


Bedat  sker  Repositionen  Ted  Cirknmdnktioii  iDdad,  idet  man 
samtidig  roterer  Laaret  endnn  mere  odad  for  at  frigjffre  Laar- 
hOTedet  fra  Bteltkenkanteo  eller  Kanten  af  Acetabninm;  bvis 
■an  derefier  roterer  indad  (og  fiekterer),  forraodles  Lnxationen 
to  den  almindeligB  LDxatio  iliaca  og  repoDerea  if«tge  Kpgleroe 
for  denne,  idet  man  maa  eriDdre,  at  der  i  disse  Tiltelde 
onder  Bepositionen  ikke  kan  paaregnes  nogen  Hjnlp  afT-liga- 
nentflR  jdrePascikel,  der  jo  er  overrOTet,  og  man  maa  derfor 
rlnieliKYis  ty  til  Rotation  kombioeret  med  Traktion. 

Fnldkommen  irregnlere  Laxationer  komne  istand,  naar 
T-Hgamentets  begge  Fasdhler  og  Sttfreteparten  af  Kapeelen  ere 
OTerrerne.  Btds  Laarbovedet  er  laxeret  opad  og  fortil,  er  der 
kiD  liden  Forkortelae,  ingen  Flexion,  men  Laaret  er  roteret 
aterkt  ndad.  (Repoaition  sker  red  Flexion  og  Rotation  indad 
i  Forening  med  Traktion). 

BtIr  Laarbovedet  er  Inxeret  imod  Foramen  obtnratoriam, 
er  der  Abdnktion  (faoTedsagelig  frembragt  af  Faaeia  lata)  og 
negen  Flexion  (benrket  af  Addaktoreme),  som  let  ovorrindea. 
Efteraom  Laarbovedet  ataar  lavere  nede,  vil  Flexlonen  Tnre 
dlitede  i  aterkere  Orad,  men  dog  langtfra  saameget  aom  naar 
T-Hgameatet  ikke  er  overrevet. 

Hvis  LaarhoTodet  nn  drives  bagenfor  Acetabninm  og  bag 
Ttndo  m.  obtnratorii  int,  bliver  Laaret  b«iet  til  45°,  man 
Botationen  indad  er  nn  aaa  Bt»rk,  at  man  deraf  kan  skjelne 
Lnxationen  fra  den  regnltere  9:  med  belt  T-ligament.  Der  er 
endogAbdnktJon  laledetfor  Addnktion,  og  Cma  er  af  de  stramme 
Bfiemnskler  paa  Laaret  b0iet  i  en  ret  Vinkel  med  Laaret. 

HtIs  Laarbovedet  gaar  op  paa  Dorsum  ilei  ovenfor  Tendo 
otitnratorii  intemi,  er  Laaret  roteret  atarkt  indad,  det  er 
derimod  ikke  beiet,  men  llgger  fladt. 

Hns  Laarhovedet  Inxerea  til  Foremen  obtnratorinm,  og 
Y-ligementet  er  faldstnndig  mmperel,  er  det  aragt  flekteret, 
hris  Paoaa-iliacna  bar  Orerrtegten,  extenderet,   hfla  Hnakleme 
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,  Btruunes  pKa  Gmod  af  Laarhoyedets  fonn- 
nogen  beetemt  Stilling  findes  egentlig  ikke. 
ID  af  disse  irregDlare  Luxation  er  kan  ikke 
red  Botation,  hvis  VirkniDg  beror  paa  Tilstede- 
)t  oTBrrevne  Y-tigament,  men  Bepoaitionen  er 
gom  der  ikke  er  nogen  videre  Hindring  lengera 
Laarhovedet  til  Acetabalnm  fra  hTilkeUomhelst 
!n,  naar  man  blot  iforreien  ntfiagtigt  ved,  hvor 
^ 

(i.  NieotofrttH.) 


ide  reflektorisk  Konlraktar  efter  traamatisk 
LedaffektioD. 

tewM  i  la  society  de  medecine  de  Puii  17d«  Deobr. 
i  i  Guette  dM  hopitanx  No.  4  og  No.  9,  18T0.) 


!B  Kontraktnr  ftflger  pu  Ltseioner  af  mse  Led, 
et,  hyppigit  ved  Fald  paa  Haandry^ea  eller 
iten  nn  Volden  frembringer  en  mere  eller  tuindrc 
idetse  eller  blot  en  kortvarig  Smerte  i  LeddeC 
Bom  nndertiden  riser  sig,  kort  efterat  Leddet 
imerte,  ja  selv  naar  det  synes  faldatmndig  hel- 
Hit  Ssede  i  flere  eller  fffirre  af  de  Maakler,  son 
led;  Benere  ndbreder  den  sig  til  MuBkleme  for 
Bvrige  Led.  Smerten,  som  i  BegyndeUea  er 
e  kontraberede  Unskler,  er  moderat;  den  sn* 
ndre  Unakler,    men  er  dog  haftigst   i    de    fffrd 

naar  endelig  NeneBtammeme  og  tilsidBt  Ud- 
[QB  braohialiB.      Ofte  beholde  de  Syge,  efter  at 

ere  forerandoe,  1  Uoge  Tider,  nndertiden  i 
dende  Bmerter  red  Udapringet  af  Nenenie  til 
Istremilet,  Smerter,  der  aynea  at  tilkjendegiTe 
tand  i  RygmarveiiB  tilBvarende  Parti.  Endelig 
ig  F^lelae   i    det   Lem,    bvor   Kontraktoren    er 

kun  iagttaget  5  Tilfelde,  men  diste  ligne  hio- 
et  i  Symptoroer,  Gang  og  isnr  i  Haardnakket- 
knndnre  Fnnomener,  at  de  maa  anseeB  for  it 
1  og  lamme  NerrelidelBe. 
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Han  skildrer  danuBst  et  typiBk  Tilfieldd  af  demie  Sjgdom, 
der  ogsM  i  terapentiak  Henseende  frembyder  stor  IntereBse, 
idet  det  efter  i  Ung  Tid  at  haye  trodset  forslgellige  Midler, 
selv  konstant  Str0m  efter  Bemdk^s  Metode,  helbrededes  yed 
Faradisatioii  i  faa  Seancer. 

Fr0keii  X,  16  Aar  gammel,  med  en  god  Konstitntion, 
regelmesaig  menetmeret  fra  Tolyaarsalderen,  bar  aldrig  ykt 
Tegn  paa  Hysteri  eller  hayt  alyorlige  Sygdomme.  11  Aar 
gammel  faldt  bun  paa  h0ire  Haandryg,  byorefter  ban  klagede 
oyer  Smerte  i  Radio-Karpaileddet  med  Synlst  og  sycekket  Bo- 
yi^eligbed;  bnn  maatte  b»re  Armen  i  Bind  i  2  Haaneder, 
bYorefter  der  knn  bley  en  nbetydelig  Byagbed  af  b0ire  Oyor- 
eztremitet  tilbage;  naar  bonskrey,  tiltog  denneSyagbedstffirkt; 
der  optraadte  i  Haandleddet  Smerter,  som  gjentoge  sig  med 
nregelnuessige  Mellemmm  og  yarede  1  k  2  Timer.  Da  bnn 
yar  1^  Aar  gammel,  yendte  en  Affcen,  efterat  bun  bayde 
danset  meget,  Smerten  tilbage  i  Haandleddet,  som  bnn  bayde 
beyeget  noget  staBrkt,  med  saadan  Heftigbed,  at  alt  Haand- 
ftfbeide  bley  nmnligt;  dog  aaa  man  byerken  Rubor  eller  Syulst 
Da  Smerten  yedbley,  talraadede  Jobert  2  Maaneder  senere 
fiyyende  Yesikatorier  nden  Held,  og  noget  efter  lod  NSlaton 
anljBgge  immobiliserende  Bandage,  der  fomyedes  byer  lOde 
Dag,  med  Indgnidning  af  Jodtinktur;  denne  Bebandling  fort* 
sattes  4  Maaneder  nden  Besultat,  Smerten  tiltog  tyfertom,  og 
efter  2  Maanedera  Bebandling  paa  denne  Maade  yiste  sig 
Kontraktur  i  musculi  radiales  og  i  Pronatoreme.  1  L0bet  i^ 
1  Aars  Tid  brugtes  efter  Begnaulfs  Baad  sukcessiy  6  iyyende 
Yesikatorier,  S0bad,  yarm  Sand,  aromatiske  Bade  og  endelig 
Kauterisation,  Alt  nden  Yirkmng. 

I  1866  kom  Fr0ken  X.  atter  tO  Nikdm,  som  sendte 
bende  til  Duehenney  der  fandt  f0lgende  F»nomener:  permanent 
Rexian  af  Haanden  mod  Forarmen  med  Pronation;  Umuligbed 
af  apontan  Extension  og  Supination  af  Haanden,  aom  imidlertid 
lykkedea  yed  Magt,  men  under  Skrig  af  den  Syge,  og  oyerladt 
til  aig  aely  yendte  Haanden  atter  tilbage  i  ain  forrige  Stalling; 
Brag  af  Haanden  umulig;  normal  BeyflBgeligbed  i  Skulder  og 
Albue,  Extremiteten  bar  ait  normale  Omfang,  Yelbefindende, 
god  Appetit,  ingen  Girknlationsforatyrrelaer,  intet  Tegn  paa 
Anvm. 

D,  tilraadede  da  Anyendelae  af  konatant  8tr0m  aamt  Jem. 
Den  f^rate  Del  af  Bebandlingen  udaattea,  fordi  der  yar  Eolera 
i  Paris;  Fr0ken  X  relate  bjem,  og  kort  efter  udbredte  Kon- 
trakturen  aig  til  andre  Muakler;  Flexorea  digitoram  boldt  Haan* 
den  stadig  lukket,  aaa  Neglene  tnengte  ind  i  Hnden;  profnnde 
Smerter  opstode  i  Plexus  braobialia  atigende  nedad  mod  Byggen; 
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indfandt  Big  Feber  med  SemlifBhed.  Der  uiTendtM 
pper  Qg  flyvende  Veflikatoripr  ndeii  nogen  Bedring. 
igen  Tid  efter  fremstillede  P&tienten  sig  paany  for  D^ 
idt  TilBtanden  som  ovenfor,  dog  ndenFebor;  Behandling 
onstant  8tr«m  bier  derfor  Btrax  paabegyadt;  efter  6 
r  knnde  ban  Doder  Strflnimens  Passage  bevnge  Haand- 
eo  Smale,  men  denne  Eviie  varede  knn  under  Elektri- 
n;  fra  denne  Tid  af  aabnede  Haanden  sig  sakceBSif  og 
ig  aaben  node  Minater,  Benere  nogle  Timer;  eDdelig 
den  Sfge  aabne  og  lahke  Haanden  en  Smole  sponUat, 
lASte  Henstrnation  indfandt  sig;  da  blev  Eontraktoren 
>m  f0r  Elektriaeringen.  Efter  6  Dages  Oph0r  begfDdt« 
lingen  igjen;  der  opnaaedeit  atter  i  Begyndelsen  lidt 
;,  men  senere  blev  Tilstanden  aforandret. 
L  beBtemte  D.  sig  til,  f0r  ban  opgav  den  elektriska  Be- 
g,  at  forstfge  lokal  Faradisation  med  hnrtige  Afbrydelaer; 
vendtfi  den  meget  kraftig  paa  de  kontraherede  Unsklen 
nister,  og  til  banB  store  Forbaneelae  forsvandt  alleKon- 
er  fnldsltendigt  i  faa  HJnnter;  dette  ResDlUt  boldt  tig; 
'  Time  efter  knnde  Patienten  skrive  og  anslaa  Taagei- 
laa  et  Piano,  som  havde  vnret  hende  nmnligt  i  mere 
Aar.  Beliandlingen  fortsattea  i  i  Dage  for  at  Bikre 
merkelige  Helbredelse  og  for  at  forffge  Haandena  Kraft 
else,    der  vare  aftagne.      Efterat   ban   var   vendt   hjen, 

denne  Bedring  7—6  Maaneder,  men  ved  Vinlericaldeai 
len  kom  der  Kontraktur  i  Sopinator  brevis;  Smerteme 
co-dorsal partiet  vendte  tilbage  med  for^get  Heftigiied. 
iden  Held  at  have  bmgt  forskjellige  Midler  kom  ban 
.1  P.,  Bom  bartig  bevede  Kontrakinren  red  Faradisattoa 
lere  bet;delig  fonnindskede  Smerterne  red  elektrisk 
in  af  Bnden  paa  det  smertende  Sted.  Senere  bave 
ktareme  ikke  vist  sig,  men  nogle  Uger  efter  vendte 
me  i  Ryggen  tilbage  voldsommere  end  aogensinde  itt 
itlige  Eiacerbationer  og  Todiarede  endnn  1869  trods 
te  Midler. 

de  0vrige  analogs  Tilffelde,  som  D.  bar  iagttaget,  hate 
itnrpnie  og  Smerterne  omtrent  fnlgt  den  samme  opad- 
e  Retning,  knn  at  Kontraktorerne  knnne  have  liavt  et 
'fikjelligt  Snde.  Med  RjrgBmertcmes  Vedbliven  bar  ogsaa 
n  Tilbffielighed  til  Recidiv  af  Eoatraktareroe;  D.  bar 
ange  sect  .dette  efter  heftige  BevBgbUer. 
iflektoriske  Eontraktarer,  ved  man,  knnne  fremkaldes  vtd 
Ledaffektioner  f.  Ex.  i  Koxalgi,  men  de  indakranke  sig 
le  af  Leddeta  omiiggende  Moskler  og  akride  aldrig 
fira  Periferi«a  mod  Centnun;   Bmerteroe  lokalisere  sig 
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ogsM  til  Leddet  og  kaste  nig  ikke  paa  Nenrendspringene.  — 
BrowiP'SSqfMrt  bar  paavist,  at  der  findes  'reflektoriske  Lam- 
heder  i  Ledsygdorome,  og  naar  man  erindrer  sig,  at  hos  Fr0- 
keu  X.  Kraft  og  F0lel8e  var  formindsket  i  den  syge  Extremitet, 
knode  man  tro,  at  den  opadstigende  Reflexkontraktnr  og  den 
refiektoriske  Ledparalyse  vare  en  og  samme  Sygdom;  men  i 
den  Bidste  indtrnder  Ubeysegeligheden  nden  forndgaaende  op- 
tdstigende  Smerter  og  Kontraktorer,  medens  i  den  f0r8te  Be- 
Tegelserne  blot  ere  svsekkede  efter  Kontraktnrens  Forsvinden, 
Denne  STsekkelse  bar  en  periferisk  Grand,  den  er  foraarsaget 
af  seWe  Kontraktnren.  Dog  maa  det  indr0mme9,  at  der  er 
fiogen  Lighed  mellem  disse  2  Reflexsygdorome ;  mnlig  Aarsagen, 
Ledaffektionen,  kan  vsBre  den  samme,  medens  Reflexaktionen 
sker  paa  2  forskjelHge  Pankter  af  samme  Nerveoentram,  paa 
de  antero-laterale  Strenge  for  Kontraktnrens  og  paa  de  fordre 
Horn  for  Paralysens  Vedkommende.  De  ligne  ogsaa  binanden 
i  et  andet  Pnnkt,  nemlig  i  Haardnakketbed. 

Med  Hensyn  til  ^tiologi  yar  bos  Fr0ken  X.  tydeligYis 
Lesionen  af  iiaandleddet  Leiligbedsaarsagen,  men  man  n0de8 
til  at  antage  en  sserlig  predisponerende  Incitabilitet  af  Mednlla, 
thi  tranmatiske  Ledaffektioner  ere  som  bekjendt  byppige,  men 
f0lges  sjelden  af  saadanne  Kontraktnrer;  selv  en  nbetydelig 
Foratrekning  eller  et  Slag  nden  paaf0lgende  LedbetnndeUe 
bar  ysret  tilstrekkelig  Leiligbedsaarsag.  2>.  bar  kan  trnffet 
Sygdommen  i  den  nnge  Alder,  4  Gange  bos  Piger,  1  Gang  bos 
en  Dreng.  I  Begyndelsen  tror  D.,  der  blot  er  en  for0get 
Incitabilitet  af  Mednlla,  men  senere  antager  ban,  der  ndvikler 
sig  en  Hypenemi  og  tilsidst  en  Sklerose  et  Sted  i  de  antero- 
laterale  Strenge. 

I  prognostisk  Henseende  kan  Sygdommen  nndertiden  synes 
v»rre,  end  den  er;  saaledes  bavde  i  et  af  DJ*8  Tilfielde  en 
ber0mt  Kimrg  foreslaaet  Myotomi  for  Kontraktnrerne,  som  D. 
iia?de  den  Tilfredsstillelse  ved  passende  Bebandling  at  baeve; 
▼nrre  er  Prognosen,  naar  Smerterne  fixere  sig,  bvor  man  maa 
befrygte  H'yperaemi  eller  organisk  Lidelse  af  Medalla. 

D.  bar  aldrig  faact  Sygdommen  nnder  Bebandling,  f0r 
den  yar  1 — 2  Aar  gammel,  og  man  efter  mange  forgj»yes 
Medikationer  yilde  fors0ge  Elektricitet.  I  den  Tro,  at  Symp- 
tomeme  tydede  paa  Hypersemi  i  Pars  ceryicalis  mednllse,  fandt 
D.  det  indiceret  at  bmge  nedadgaaende  konstant  Str0m,  der 
ansees  som  byposteniserende.  Erfaring  yiste  snart  Ovirksom- 
beden  beraf,  og  yed  Fors0g  paa  Faradisation  af  Antagonisterne 
opnaaedes  bortigHelbredelse;  D.  bar  nn  2  Gange  yeeret  beldig 
yed  denne  Bebandling  imod  Kontraktnrerne,  men  Smertemes 
Haardnakketbed  yiser,   at  den  kan  spiUer  en   seknndsBr  RoUe; 
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ban  mener,  at  man  i  Sygdomtnens  Begyndetoe  b0r  anyende  em 
antiflogistisk  eller  krafdg  revnlsiY  Bekandling  paa  det  Sled  af 
Eyggen,  hyorfra  den  syge  Extremitet  innervereB. 

I  No.  9  af  Gazette  des  h6pitanx  1670  findes  ligeledei 
beakreTen  en  reflektorisk  Kontraktor  i  Mm.  interoseei  pal- 
mares, af  Dubreuil;  den  opstod  i  Jnni  Maaned  1869  hoe  et 
til  Nervesygdomme  disponeret  nngt  Individ  Yed  Fald  paa  Ryggen 
og  Ulnarsiden  af  h0ire  Haand;  der  Tar  0mfindtlighed  af  de 
nedre  Halshvinrler;  efter  Kopper  paa  dette  Sted  samt  Bad 
fonvandt  Sygdommen  hortigt,  men  recidiverede  sidst  i  Joli; 
iEterdonche  kunde  da  for  et  0ieblik  b»ye  Kontraktoren.  I 
Begyndelsen  af  Angnst  optraadte  Smerter  i  bele  b0ire  Over- 
extremitet,  der  svandt  nndcr  Bmg  af  Kinin,  men  Kontraktor 
og  Bygsmerte  vedbloT.  Under  Bmgen  af  Yesikatorier  paa 
Byggen  indtraadte  nogen  Bedring ;  men  nn  fik  Patienten  Vario- 
loider,  og  efter  dieses  Opb0r  vendte  ban  tilbage  til  sit  Hjem; 
ber  led  ban  enTid  af  nbestemte  nerv0se  Anfald;  der  anTondtes 
da  Kaaterisation  paa  Ryggen  og  Bromkalinm,  bvorefter  An- 
faldene  opb0rte,  og  Kontraktnren  forsvandt  Dubreuil  opkaster 
Sp0rgsmaal,  om  Helbredelsen  tU  bliye  yarig;  ban  bar  bos 
Forfatteme  ikke  fdndet  noget  lignende  Tiltelde;  ban  antager 
Kontraktnren  for  reflektorisk  bos  et  disponeret  Indiyid,  baa 
tenker  sig  ogsaa,  at  der  bar  yssret  en  Kongestion  til  Mednlla, 
og  antager,  at  Udgangen  mnlig  kan  bliye  en  Sklerose,  byoryed 
Kontraktnren  yil  blive  permanent 

(E.  BtOL) 


Behandling  af  ondartede  Svalster  ved  Elektrolysis. 

Af  W.  Ne/M  M.  D.  (New-Tork.) 


Omendskj0nt  jeg  bolder  paa  at  pnblicere  mine  nnder80>- 
gelser  om  den  konstante  Str0m,  byori  msrkyerdige  Oplysninger 
om  den  elektrolytiske  Bebandling  yille  bliye  meddelte,  betragter 
jeg  det  som  min  Pligt  forel0bigen  at  referere  f0lgende  Tiltelde, 
som  maaske  kan  bidrage  til  at  frelse  Liyet  for  Mange,  der 
lide  af  et  bidtil  for  nhelbredeligt  anseet  Onde. 

Hr.  D.,  58  Aar  gammel,  konsnlerte  forrige  Aar  for- 
sl^ellige  bermnte  Kimrger  i  London  og  Pans  —  blandt  Andre 
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Hiktm  -*  angaaende  en  Svibt  i  den  Tenstre  Bagio  aaama. 
ABe  fraraadede  ham  at  imderinate  sig  nogeii  Operation,  da 
de  ansaa  Synlsten  for  ondartet,  saa  at  Borttagelsen  af  den 
bint  filde  fremskynde  den  letale  Udgang  af  det  atviTlsomt 
kOBstitationelle  Onde.  Ba  Patienten  desnagtet  insisterede  paa 
Ezstirpationen  af  Svnlsten,  ndf0rte  yor  ber0mte  Kimrg  Dr. 
Mmm  Sims  Operationen  meget  heldig.  —  Snart  efter  Ciki^ 
tiieeringen  af  Saaaret  begyndte  dog  Azi]l»i^landlenie  paa  samme 
—  Tenstre  —  Side  at  hone  op  og  freinb0de  nn  i  Janaar  en 
Syakimaase  af  et  .£g8  St0rrel8e,  bestaaende  af  et  Kong^omerat 
af  svnlne  og  indvrerede  Glandler.  Dr.  8.  ezatirperede  paany 
demie  anden  Svnlst,  hyis  Stmktar  mder  Mikroskopet  yiste  sig 
al  Tiere  ttgte  Kancer-Karsinom  af  Axillarglandleme.  Pnepa- 
rat^  bley  oyersendt  ^the  New-Tork  Pathological  Society"  og 
■Ader8#gt  af  firemragende  Histiologer.  Denne  Gang  tilhelede 
Saaret  meget  langsomt,  da  det  yar  ledsaget  af  iarlige  Kom- 
plikationer  Bom  adbredt  Erysipelas,  sUeric  Feber  —  40,5  G. 
og  deroyer  —  Frostanfald  og  Delirier.  Neppe  yar  Saaret  til- 
helet,  f0r  en  ny  skirr^s  Synlst  begyndte  at  yoze  from  i  h0ire 
Segio  mamnue,  hyor  den  snart  naaede  en  Appelsins  St0rrelse 
eller  mere.  Det  bley  nv  klart,  at  en  anden  Operation  yilde 
rmre  onyttig,  da  den  som  f0r  knn  yilde  fremkalde  et  hnrtigt 
Beeidiy  og  maaske  paa  et  farUgere  Sted.  Da  nn  Intet  knnde 
frelse  Patienten,  som  yar  fnldkonunen  yidende  om  sin  Stillingi 
Og  hyis  KonsUtotion  yar  nedbnidt,  foreslog  jeg  den  elektroiy- 
tiske  Bebandling,  idet  jeg  i  allergnnstigste  Tilfalde  ene  og 
alene  yentede  den  lokale  Destroktion  og  Absorption  afSynlsten; 
thi  paa  det  nay»rende  Trin  af  yor  Yidenskab  knnde  jeg  ikke 
haye  nogetHaab  om  yedElektrolyse  at  frembringe  den  mindste 
heldige  Forandring  i  den  konstitntionelle  Sygdom. 

I  Ncnrerelse  af  D'Hrr.  Metcalfe^  Natt  og  B.  Hauford 
■df0rte  jeg  37de  April,  4de  og  7de  Mai  Elektrolysen  yed 
Biteltp  af  ErUger^s  og  Hirsehmann^s  store  Apparat  mod  Sie* 
men^s  Elementer,  idet  jeg  delte  yed  anden  og  tredie  Operation 
den  negatiye  Pol  i  3 — 4  Grene,  der  forenedes  med  Naalene 
yed  Serres  fines.  Denne  sidste  Forbedring  afApparatet  gjorde 
det  mnligt  snkcessiye  at  for0ge  Str0m8tyrken  nden  at  afbryde 
8tr0nunen  og  at  formindske  den  paa  samme  Maade,  saa  at 
StTi0nimen  f0r8t  bley  afbmdt  yed  Udtagelsen  af  den  sidste 
NaaL  Under  Operationen  aldeles  ingen  Bl0dniDg.  Den  f0r8te 
Operation  yarede  2  Minnter  med  10  Elementer,  den  anden 
5  Minnter  med  20  Elementer  og  den  tredie  10  Minnter  med 
30  Elementer. 

Efter  Operationen  tiltog  Synlsten  betydeligt  i  Omfang,  men 
bley  bl0dere   og  mere   elastisk.     HyeriEen  Feber  eller  andre 
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lokale  eller  koiistitationelle  Symptomer  falgte.  Tyertimod  be- 
gyndte  Patienten,  som  f0r  var  syag,  anemisk  og  kakektisk,  at 
faa  Ersefter  og  Hald.  Samtidig  aftog  Svalsten  langsomt,  men 
regelmsessigt  i  St0rrel8e.  En  Maaned  efter  fente  Session  be- 
fandtes  Svnlsten  at  yere  en  hel  Del  bledere  og  mindre,  ved 
Enden  af  anden  Maaned  yar  den  naesten  borte,  og  14  Dage 
senere  yar  der  ikke  Spor  af  den.  Patientens  Almenbefindende 
er  na  ndms^rket  i  alle  Henseender,  og  nye  Lokalisationer  knnne 
intetsteds  opdages.  I  sit  sidste  Brey  skriyer  ban  F0lgende: 
„  Jeg  er  ikke  istand  til  at  opdage  nogen  ny  Lokalisation  noget- 
steds,  beller  ikke  yilde  Synlsten  1  h0ire  Bryat  opdages  af 
nogen  almindelif;  lagttager*. 

Oyenstaaende  Tilfeelde  frembyder  f0lgende  interessante  Ting: 

I.  Patienten  bar  yseret  nnder80gt  af  et  Antal  bertfmte 
Lseger  i  Earopa  og  Amerika,  som  alle  haye  anseet  bam  for 
at  lide  af  konstitutionel  kankr08  Sygdom,  og  de  ezstirpereda 
Synlster  baye  bekr»ftet  denne  Diagnose. 

II.  Det  refererede  Tilf»1de  bringer  mig  til  at  slatte,  at 
Elektrolysen  maa  betragtes  ikke  alene  som  lokalvirkende,  som 
AUhaus  mener,  men  ogsaa  som  istand  til  at  modificere  og 
endog  belbrede  en  konstitutionel  Diatese.  Dette  forklarer  jeg 
paa  f0lgende  Maade.  Det  er  allerede  bleyen  beyist  yed  Expe- 
rimenter, at  den  elektrolytiske  Str0m  yirker  kraftig  paa  alio 
protoplasmatiske  Stmktarer.  F0lgelig  er  det  maligt  og  sand- 
synligt,  at  Cellerne,  som  knnne  betragtes  som  Berere  af 
Kontagiet  og  Aarsag  til,  at  Sygdommene  bliye  konstitntionelle, 
yed  Elektrolysen  faa  sit  Protoplasma  forandret  paa  en  saadan 
Maade,  at  det  taber  sine  specifike  infekti08e  Egenskaber  og 
bliyer  uforeneligt  med  Tilstedeynrelsen  og  Udbredningen  af 
de  kankr0se  Nydannelser. 

III.  Endelig  er  dette  det  f0rste  antentiske  Tilfelde,  bvor 
SBgte  Cancer  bos  et  Indiyid  med  konstitutionel  Diatese  er 
bleyen  belbredet  Jeg  tsonker,  at  dersom  det  ikke  lykkedes 
AUhaatSf  hyem  yi  skylde  den  forbedrede  elektrolytiske  Behand* 
lingsmaade,  at  belbrede  et  eneste  Tilfslde  af  ondartet  8vulst| 
yar  det  ene  og  alene  paa  Grand  af  de  ufuldstsudige  Apparater, 
byormed  ban  arbeidede.  Jeg  bar  hayt  et  saadant  fra  London, 
og  bar  yed  det  syage  Udslag  af  Naale  paa  mit  OaWanometer 
og  yed  den  ringe  Reaktion  paa  Muskier  oyerbeyist  mig  om, 
at  Althatis^s  Apparat  reprsBsenterer  en  ringe  Str0mstyrke. 
Dette  forklarer  altsaa,  hyorfor  ban  maa  tage  sin  Tilflugt  til 
saadanne  talrige  og  prolongerede  Sessioner  —  ^  Time  — , 
medens  jeg  med  mit  ndmserkede  Apparat  nden  Sammenligning 
faar  bedre  Resultater  i  langt  kortere  Tid. 

Angaaende  ikke  ondartede  Syulster  yil  jeg  i  mit  nseste 
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Skrift  give  en  Beretning  om,  hvad  jeg  har  opnaaet  ved  den 
elektroljtiske  Behandliog.  Specielt  give  bl(»de  Svnlster,  N»vii8 
08T.  meget  hnrtigt  efter  for  deo.  £t  stort  Struma,  som  havde 
sUaet  i  18  Aar,  er  faldkommen  forsvuodet  i  L0bet  af  2  Maa- 
neder.  Efter  hvad  jeg  kan  d0mme  af  mine  Experimeiiter  paa 
Dyr  —  Kaniner  — ,  lover  den  elektroljtiske  Bebandling  af 
Yariees  og  Anenrismata  at  give  gnnstige  Resaltater.  Yed  at 
anderaege  Tromber  mikroskopisk  bar  jeg  Acre  Oange  bayt 
Anlediiing  til  at  overbevise  mig  om,  at  de  tv»rtimod  TschauS'' 
sofpB  Paastand  virkelig  organiseres,  et  Faktnm,  som  allcrede 
1846  expmmentelt  bley  paavist  af  Virchow.  Desnden  er  det 
ikke  vanskeligt  at  forf0lge  de  farvel0se  Blodlegemers  snkcessive 
Traasformation  til  BindevsBvslegemer,  Noget,  som  ligeledes  blev 
aotaget  af  Vin^ww. 

Men  den  mest  overraskende  Yirkning  kan  frembringes  af 
Elektrolyse  paa  organiske  Striktnrer  ai  Uretbra.  Det  eneste 
Tilfelde,  jeg  bar  bavt,  er  en  Herre,  som  endnn  er  nnder  min 
Bebandling.  Han  bar  i  10  Aar  lidt  af  en  organisk  Striktnr, 
Bom  ikke  tilled  sely  de  fineste  Bongier  at  gaa  igjennem. 
Han  fortalte,  at  omend8lg0nt  ban  bavde  yeret  nnder  Beband* 
bag  af  maDge  flinke  Lseger,  ingen  dog  bavde  Y»ret  saa  beldig 
at  faa  en  Kateter  ind  i  bans  Bl»re.  Den  30de  Jnli  indf0rte 
jeg  en  fransk  Kateter  No.  3  til  Striktnren,  som  var  i  Pars 
prostatica  nretbra,  og  ved  en  meget  simpel  Indretning  anbragte 
jeg  den  negative  Pol  paa  Striktaren  i  to  Minuter.  Til  min 
store  ForondriDg  passerede  Kateteren  strax  ind  i  Bleereu,  og 
en  stor  Mseugde  grumset  og  dekompoueret  Urin  blev  udt0mt. 
Senere  bar  denne  Patient  vseret  istand  til  at  lade  Urinen  let- 
tere  end  nogensinde  f0r.  Den  24de  Juli  gjentog  jeg  Opera- 
tionen  med  det  samme  Resultat,  men  brugte  Kateter  No.  6  af 
den  firanske  Skala.  Nn  kan  jeg  indf0re  No.  8  og  10  uden 
Bjaelp  af  Elektrolysen.  Saavidt  jeg  kan  overbevise  mig  om, 
synes  ikke  Prostata  selv  at  vaere  bypertrofisk. 

I  Spermatorrboe  kan  denne  Behandlingsmaade  ikke  over- 
trseffes  af  nogen  andcn.  Jeg  bar  bavt  adskillige  invetererede 
Tillfflde  af  Spermatorrboe,  som  alle  gave  sig  for  en  enkelt  eller 
gjentagen  elektrolytisk  Bebandling  at  Pars  prostatica  uretbrse. 
Jeg  er  sikker  paa,  at  Alle,  som  engang  bave  fors0gt  denne 
Metode,  ville  ssette  den  over  alle  andre,  som  i  Sammenligning 
ned  den  ere  trsettende  og  usikre. 

Den  f0rste  Opdager  af  den  elektrolytiske  Bebandling  var 
OruBsel  i  St.  Petersburg.  Allerede  1839  paaviste  ban  expert** 
nentelt  begge  Polers  forskjellige  Yirkning  og  brugte  Elektro- 
lysen til  Bebandling  af  Striktnrer,  Exsudationer,  Tnmores  og 
Ulcera.     Mange  Andre   folgte  bam,   bvoriblandt   en  af  mine 
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Yeiiner,  Dr.  Marite  Meyer  i  Berlin  npaatviylelig  er  en  af  de 
heldigste.  Dr.  AMkaus  bar  ganske  nylig  forbedret  Metoden 
og  paayist  den  negative  Pols  store  Yirksombed  ved  Behand* 
lingen  af  Svulster.  Enbver  lagttager  Til  sikkerlig  vaitre  enig 
med  bam  i,  at  Elektriciteten,  fomden  at  tilintetgj0re  Smerten, 
yirker  paa  en  tredobbelt  Maade.  1)  Ved  mekanisk  Tilintet- 
gj0relBe  af  Ysevene  ved  den  sig  ndviklende  Hydrogen.  2)  Yed 
den  opl08ende  Yirkning  af  det  opbobede  fri  Alkali  —  Potaske, 
Kalk,  Soda.  —  3)  Yed  Hjslp  af  de  vasomotoriske  Nerver 
modificeres  Ernsringen  af  den  Del,  som  er  bragt  nnder  Str0m- 
mens  nmiddelbare  Indfiydelse.  Til  disse  lokale  Yirkninger  kan 
jeg  nn  fra  egne  Experimenter  og  lagttagelser  f0ie  de  konsti- 
tntionelle,  som  specielt  gj0re  Elektrolysen  nskaterlig  i  mange 
bidtil  nbelbredelige  Sygdomme.  En  af  dens  store  Fordele  er, 
at  den  aldrig  f0lge8  af  Inflammation,  Suppuration,  Ulceration 
eller  andre  Forstyrrelser,  og  at  Patienten  kan  vedblive  sin 
vante  Beskjeftigelse  og  Levesat. 

Den  elektrolytiske  Bebandling  vil  aabne  en  vid  Mark  for 
Kimrgien  og  meget  snart  blive  anvendt  i  de  forsbjelligste 
kimrgiske  Sygdomme  til  Fordel  for  Yidenskaben  og  Yelsignelse 
for  den  lidende  Menneskebed.  En  Nutidens  Kirnrg  vil  fornden 
sine  biologiske  Knndskaber  og  Brng  af  mekaniske  Hjalpemidier 
ogsaa  maatte  tilegne  sig  Fysik,  Elektrofysiologi  og  0velse  i 
Bmgen  af  det  komplicerede  galvaniske  Apparat 

(The  Medical  Record,  Iste  Septbr.  1869,  No.  85.) 

(M,  S.) 


HI.  Beretningrer  vecUconuneiide  A£edl« 

i 


Offentlige  Foranstaltninger  Yedkommende  Medicinalvssenet 

i  Norge. 


1870.  Januar  29de.  £.  12.,  bvorved  Approbation  i 
Henbold  til  §  11,  jfr.  §  4,  i  Lov  om  Sundbedskommisaioner 
HI.  M.  af  16de  Mai  1860  meddeles  paa  nedenstaaende  af 
Kmnmnnebestyrelsen  for  Sfdrarangers  Herred  i  Finmarkens 
Amt  nnder  lite  Oktober  1  A.  fattede  Beslntning  om  almiade- 
Uge  Forskrifter  med  Hensyn  till  SuEdhedsvaeseaet  inden  Herredet 
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§  1.  Yed  Opfi^relie  eller  Flytning  af  Hnsebygnisger,  der* 
Qiider  indbefiattet  Beboelsesgammer,  skal  det  iagttages,  at  Af- 
standen  mellem  Yaamngshiis  paa  den  ene  Side  og  Staid-,  Fj09- 
aller  Ladebygninger  paa  den  anden  Side  ikke  gi0res  kortere 
end  Id  Alen.  Sandbedskommissionen  kan  dog  tillade  Und- 
tagelser  fra  denne  Bestemmelse,  hfor  sammes  lagttagelse  vilde 
bHTe  ssrdeles  yanskelig. 

§  2.  Yed  Opf0rel8e  af  Yaaningshnse,  bemnder  ikke  ind- 
befattet  Beboelsesgammer,  skal  endvidere  F0lgende  iagttages: 

a.  Opf0relBen  maa  ikke  paabegyndes,  forinden  Ornnden,  paa 
hvilken  Yaaningsbnset  agt^s  opf0rt,  er  tilstr»kkelig  af- 
gr0ftet  og  Mnldjorden  derfra  bortf0rt  Afgr0ftningen  kan 
dog,  forsaavidt  sierlige  Omstnndigheder  maatte  gj0re  det 
n0d?endigt,  foregaa,  efterat  Hnset  er  opf0rt  I  ethvert 
Fald  maa  intet  Has  tages  i  Beboelse,  forinden  der  er 
Sikkerbed  for,  at  Gmnden  er  t0r. 

b.  Bygningen  skal  bvile  paa  Undermnr  af  Sten;  medmindre 
Sandbedskommissionen  fritager  derfor,  maa  denne  Tsre 
forsyarlig  t»t  og  intetsteds  y»re  lavere  end  12  Tommer 
OTor  Jordens  Overflade. 

c.  Ethvert  til  Beboelse  bestemt  Yaerelse  skal  have  en  H0ide 
nnder  Taget  af  mindst  3^  Alen  og  ?8Bre  forsynet  med 
mindst  1  Yindae,  saaledes  indrettet,  at  det  med  Lethed 
kan  aabnes. 

d.  Onlyet  i  nederste  Stokvsrk  maa  T»re  forsyarlig  t»t  og 
frit  for  Trek. 

§  3.  Forsaavidt  Nogen  ei  ser  sig  i  Stand  til  at  opf0re 
nogen  anden  Hnsebygning  end  Oamme,  kan  Sandbedskommis* 
sionen  giye  Tilladelse  bertil,  i  hyilket  Tilfnlde  bliver  at  paase, 
at  Ornnden,  forinden  Opf0relBen  paabegyndes,  er  tilstrakkelig 
a^p^itet,  samt  at  Bestemmelseme  i  §  2  litr.  c  efterkommes. 

§  4.  Yed  ethvert  Yaaningshas  eller  for  enhver  Opsidder 
paa  en  Oaard  skal  der  inden  en  af  SandbedskommissioneB 
nermere  bestemt  Frist  yssre  et  Yaidhas  eller  i  Fiskevar  og 
▼ed  8t0rre  Samlinger  af  Hnse  et  saa  stort  Antal  Yandhase, 
8om  det  af  Sandbedskommissionen  til  enhver  Tid  maatte  findes 
fom0dent  Disse  maa  ikke  have  Afl0b  til  Yaaningshas  og  maa 
ikke,  hvor  de  herefter  opf0res,  aden  Sandbedskommissionens 
Tilladelse  have  Y»g  eller  Tag  falles  med  noget  saadant 

§  5.  Heste,  Kj0r,  Faar,  Ojeder  eller  Svin  maa  ikke  bnses 
i  noget  Beboelsesram.  I  de  Yaaningshase,  som  herefter  op- 
f0res,  maa  de  navnte  Dyr  ikke  aden  Sondhedskommiasionens 
Tilladelse  hnses  i  noget  Bam,  som  bar  Y»g  eller  Tag  fslles 
med  Yaaningshnset 

§  6.     I  Beboelsesvttrelse,   herander  indbefattet  Gammer, 
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ikke  anbringes,  medmiDdre  den  er  forsTiiet  med 
:iung,    at   den    ved  Kogningen    fremkomne   Dunp 

Dg  ledes  ud  i  det  Frie. 

de  Fiskever  og  ved    de    andre   aUtrre  Samlinger 

or   SoQdbedskommissionea   finder   det   fornffdent, 

Affald  og  at  Ureolighed  daglig  fra  Hasene  til 
ide  Steder,    der   i   fomtfdeDt   Fald   af  SnDdheds- 

Dfermere  bestemmea. 

Id  maa  ei  benkastes  orenfor  laveste  Flodmaal, 
samme  agtes  anvendt  som  Gjiadsel  eller  L^bniag, 
.  Affald,  hvormed  forbuldes  som  ovenfor  anf^rt, 
lildevand  eller  anden  Uieoligbed  maa  si  ledes 
'S  saaledee,  at  Drikkevand  derved  forareoBes. 
ifiodea  DOgot  BeboelaesTesrelse  ved'  OpUgelse  af 
la  overfyldt,  at  Fare  for  Sondheden  deraf  kan 
rille   opstaa,    kan  SuDdbedBkommiBsionen   forlange 

eaa  mange  Personer,   som  maatte  findes  nffdven- 

ledens  Bevarelse. 

lersker  der  i  noget  af  de    til  Logis   for  Fiakere 

irelser    nogen    saadan  Ureolighed    eller   Brsstfiel- 

FTed  Skade  for  Beboemeg  Suodhed  forvoldea,    og 

rettea  nden  eo  delvis  eller  fntdattendig  Udfljtning, 

ommissioDen  beretiget  til  at  paabyde    en    saadan, 

IjseldeDde  Mangel  er  rettet. 

faar  Nogen    agter   at   opfsre    eller   fiytte    nogen 

bernnOer  indbefattet  Beboehesgaranier,  bar  ban 
re  Aomeldelse  for  et  af  Snadhedskom  mission  ens 
der  da  bar  at  nnderrette  bam  om  Saodhedskom- 
Drskrifter    deaangaaende,    paase,    at    disse    blive 

i  modsat  Fald  berom  gjtfre  Anmeldelae  tU  Sand- 
inens  Ordferer. 

'verlrtedelaer  af  foranataaeode  Bestemmelser  for- 
dhedskoramisstoaen  paatalte  efter  Loven. 

lite.  H.  B.,  hforved  beatemtnea,  at  Evaoger 
PnestegjeJd  i  sendre  Bergenbvs  Amt  skal  ndgjure 
moderdistrikt. 

18de,  H.  B.,  hvorved  beatemmes: 
tada  Herred  i  nordre  Bergenboa  Amt  skal  ndgj^re 
lordemoderdiatrikt  og 

gs  Prtestegjetd  i  aamme  Amt  akal  deles  i  to 
ierdiatrikter,  det  ene  indbefsttende  Ladviga  og 
Elerred  og  det  andet  Kltevolda  Herred. 
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BefordriBger,  Afgang,  Beyillmger. 


IVfO.  Februar  Idde  er  forhenvaerende  Distriktslsege 
jET.  a.  Krabbe  afgaaet  yed  D0den. 

Februar  22de  er  DistriktslAge  H.  Fritener  afgaaet  ved 
D0deD. 

Februar  26de  er  Exam,  pharm.  Hans  Peter  Lund  Jenr 
toft  meddelt  Bevilling  til  at  drive  det  af  ham  ]g0bte  Fredrik- 
stads  Apotek,  hvorhos  det  er  tilladt  ham  paa  den  Side  af 
Glommen,  paa  hvilken  Apoteket  ikke  bliver  beliggende,  at  op- 
rette  og  i  et  Tidsmm  af  5  Aar  fra  Meddelelsen  af  denne 
BevilliDg  at  drive  et  Filialapotek  i  Fredrikstad. 

FibrtMLr  26de  er  Cand.  med.  Theodor  Vilhelm  August 
Mohn  aatoriaeret  indtil  Yidere  som  Bestyrer  af  Kandidat 
Sosenbergs  Sindssygeasyl  i  Bergen. 


Understettelsesforeningen. 


Generalforsamling  9de  Marts.  Tilstede  8chi0tt,  Lund, 
VosSy  Kierulfj  P.  Winge,  J.  Vogt,  Lie,  A.  Hoist,  Smith, 
L.  T.  Backer,  H.  Yogi,  E.  Winge,  A.  Scheel,  Sandberg, 
Vedeler,  Nicolaysen. 

Direktionens  Formand,  Brigadclsege  8chi0U,  meddelte  Regn- 
skab  og  Beretning  afgivet  af  Foreningens  Easserer  vedkom- 
mende  Aaret  1869,  hvoraf  F0lgende  fremgaar: 

Spd.      Sk. 
Foreningens  Formae  den  31te  Decbr.  1868     .    .  18,503.     54. 

Indtsgter  1869.  Spd.     Sk. 

307  Sontingenter 921. 


Benter  af  Egd>erg*s  Legat     .    . 

—  »  Professor  Holsfs  Legat 

—  ,1  forslgellige  Pantoblig.  . 

—  jt  Hypotekbankoblig.   .     . 

—  „  Kristiania  Sparebank   . 

—  „        —        Kreditkasse 
A?ance  ved  Kj0b  af  Hypotekbankoblig 


125.  „ 

44.  58. 

648.  102. 

97.  105. 

2.  2. 

29.  36. 

131.  30. 


1,999.     93. 


20,503.     27. 
N.  M.  1  Lsgev.  XXIY  B.  4  H.  15 


ter  186  9.  %pi.      3k.      Spd.     6k. 

Iser 1090.       , 

onsndgifter 38.      SO. 


ndgjorde   Foreniogens  Fonnae   3Ite 

ttecbr.  1B69 19,375.      T, 

b  Tar  saaledes  disponent: 

^egat   I    _    ,  . ,.    ..  9,500.     „ 

sbligationer 14,900.     „ 

tobligatioDer 900.     . 

ning 75.     7. 

19,375.      7. 

:0ttelser  ere  tildelte  Felgende :  Fnterne  Schneider, 
tn  og  Vetlesen  samt  forhenv.  Korpslnge  Heiberg 
raenie  Beitmann  og  Klouman  45  Spd.;  Fraenic 
,  M.  Schulee,  Knudtgon,  Gyth,  Seehuus,  Hgegh, 
Had,  Bendeke,  Hachenberg,  Olsen  og  Solberg 
raerne  Braun,  Feckell,  Nissen,  Dahl,  Roll  og 
d.;  Frnerne  Bull  og  Hoffmann  25  Spd.;  Froeme 
Stolter^erg  20  Spd. 

Begyndelse  var  Medlemmernes  Antal  .  .  .  297. 
;aar: 

le 5. 

neldt a. 

ilettet  (LoTons  §  3) 1. 


re  Medlemmer IS. 

fledlemmenies  Antal  Iste  JaDnar  IS70     .     .     307. 

nee  med  Betaling  stod  9  Uedlemmer. 
sonen  rar  Intel  fnodet  at  bemnrke  Ted  Regnskabet. 
nden  meddelte,  at  det  Reotebelffb,  bTOroTer  der 
ide  Aar  Til  Tiere  at  raade,  tH  ndgj^re  ontrent 
igesom  ogsaa,  at  Poreningen  har  modtaget  en  0«re 
1.  af  frbv.  Distriktslege  Wiabeeh^s  Arvinger,  if 
e  Direktionen  bavde  beslnttet  at  oprette  et  L^at 
af  aDoktor  Wisbech^s  Legat". 
IT  Tar  ndtraedende  Uedleininer  Doktor  Lvmd  og 
Vinge    gjenTalgteB,    ligeledes    Sappleant«rna    for 
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Direktionea  Professor  Seiberg^  Doktor  Orim,  Livmedikns 
Budde,  Reseryetege  StdbeU  og  Professor  E.  Winge;  Revi- 
soreme  Korpsl^ge  Backer  og  Doktor  H.  Vogt  samt  som 
deres  Sappleant  Reservelsege  Scheel,  samt  Becisorerne  Bri- 
gadelffige  Banders  og  Piofessor  K  Winge. 

Man  tog  demsest  under  Behandling  det  af  Korpsleege 
Backer  fremsatte  Forslag  til  Forandring  i  LoTenes  §  10. 
Efter  Forslag  af  Direkt0r  Sandberg^  gnindet  paa,  at  Forslagets 
Moti?eriDg  og  Direktionens  Betsenkning  ikke  tidligere  har  vsret 
bekjendtgjort,  beslattedes  denne  Sag  f0rst  foretaget  til  Afgj0- 
relse  i  en  senere  afholdendes  Generalforsamling.  Dog  toges 
Fonlaget  under  en  fore]0big  Disknssion,  hvornnder  Bather 
oplsste  sit  Forslag  med  Begrandelse  saalydende: 

Hr.  Formand!  Maa  det  ysere  mig  tilladt  i  Forbindelse 
ned  den  oplaeste  Beretning  om  Foreningens  Virksomhed  i  det 
forl0bne  Aar  at  meddele  lidt  Statistik,  som  jeg  tror  kan  y»re 
af  Interesse  for  Foreningens  Medlemmer. 

Foreningens  Medlemmer  den  Iste  Jannar: 

1658  1866  1859  1860  1861  1862  1868  1864  1865  1866  1867  1868  1869 
SOl    211    213    247    246    263    265    267     269     276    287     293    297 

Under8t0ttelser  nddelte  for  Aarene: 

1858 1859 1860 1861 1862 1863 1864 1865 1866 1867 1868 

Sum  Spd.  .  256  300  350  470  505  680  715  735  790  900  1130ss6880 
Antal    Per- 

•oner  ...    3      6      9      10     14     19     20     21     22     23     27 
Gjennem- 

snitlig    til 

Enhver  ..    86     50     39     47     36     36     36     35     36     39     42 

Siden  Foreningens  Stiftelse  er  af  dem,  som  enten  tidligere 
hayde  y»ret  eller  endna  yed  deres  D0d  yare  Medlemmer,  d0de 
et  Antal  af  59  fra  1858  til  Udgangen  af  1868  inkl.  Yed  at 
beregne  Gjennemsnitsalderen  for  disse  faar  man  for  Enhyer 
51,14  Aar. 

Heraf  sees  f0r8t,  at  Medlemmernes  Antal,  som  i  1859  yar 
213,  er  Vi  69  langsomt  steget  til  297,  altsaa  i  10  Aar  for0get 
aed  84.  Paa  sammeTid  sees,  at  de  Underst0ttedes  Antal  er 
steget  fra  3  i  1858  til  27  i  68.  Medens  altsaa  Medlemantallet 
i  disse  Aar  er  steget  ikke  fuldt  40  pCt.,  er  Enkeantallet  i 
68  9  Oange  saa  stort  som  i  58.  F0lgen  heraf  yiser  sig  ogsaa 
straz  deri,  at  Middeltallet  af  nnder8t0ttelse,  som  i  1858  yar 
85  Spd.,  er  i  1868  snnket  ned  til  42  Spd.  d.  y.  s.  Halyparten 
1^  hyad  den  yar  for  11  Aar  siden,  Fremdeles  se  yi,  at  der 
i  de  sidste  11  Aar  er  nddelt  den   betydelige  Sum   6,830  Spd. 

15* 
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Ja,  mine  Herrer,  denne  Sam  er  saa  storartei,  at  man  mtnok 
paa  den  ene  Side  maa  glsede  sig  over,  at  en  saa  rigelig 
nnderst0ttclse  er  meddelt  af  vor  nnge  Forening,  men  paa  den 
anden  Side  frygter  jeg  for,  at  disse  Uuder8t0ttelser  er  altfor 
store,  dersom  man  tinker  paa  Foreningens  Midler  og  hvad 
dermed  kan  ydes  i  Fremtiden,  saafremt  Statntemes  §  10  frem- 
deles  skal  bef0lge8.  Mine  Herrer  yil  erindre,  at  naar  Fore- 
ningen  bar  bestaaet  i  25  Aar,  kan  samUige  Renter  +  i  a^  den 
aarlige  Kontingent  nddeles,  der  bliver  altsaa  knn  at  tillsegge 
Eapitalen  ^  Part,  som  efter  nuvserende  Medlemantal  300  gj0r 
180  Spd.  aarlig,  bvilken  For0gelse  (9  Spd.  Rente)  Enhver  vil  ind- 
r0mme  er  et  forsvindende  Bel0b  som  aarlig  TilvsBxt  til  den  udde- 
lendes  Sam  til  at  m0de  de  mangfoldige  Krav,  som  da  vil  gj0re8  af 
de  mange  £nker,  som  da  n0dyendigyis  maa  findes.  Jeg  tror, 
at  dette  er  en  meget  stor  og  vigtigSag,  som  fortjener  alvorlig 
og  grandig  Unders0gel8e,  og  jeg  benvendte  mig  derfor  med  mine 
Tvivl  om  Foreningens  Fremtid  til  en  Mand,  som  i  deslige 
Sp0rgsmaal  er  en  faldkommen  kompetent  Antoritet,  Hr.  Cfjes- 
sing,  Kasserer  i  Enkekassen.  Han  bar  tilladt  mig  at  benytte 
de  Oplysninger,  ban  var  saa  yeWillig  at  give  mig,  og  jeg  skal 
ber  meddele  dem. 

„Efter  Deres  Anmodning  for  et  Par  Dage  siden  vil  jeg 
ikke  undlade  l0seligen  at  paapege  et  Par  Hensyn,  der  efter 
min  Formening  tarde  vsere  at  tage  i  Betragtning  ved  Udde- 
lingen  af  Hjslp  af  Liegeroes  Underst0ttelsesforening. 

Da  Foreningen,  ialfald  for  Tiden,  ei  tilsigter  Tdelse  af 
faste  og  ligelig  fordelte  Pensioner,  kan  der  ei  vaere  Tale  om 
bestcmte  Regler  for  Underst0ttelseme. 

Men  paa  den  anden  Side  vil  der  formentlig,  saaledes  som 
ogsaa  af  Dem  antydet,  tages  Hensyn  til,  byad  man  i  Fremtiden 
kan  antages  at  yille  have  Evne  til  at  yde,  saa  at  det  80ge8 
andgaaet,  at  UBderst0ttelseme  formeget  synke  enten  for  de 
samme  Trsengende  eller  i  Almindeligbed. 

Jeg  vil  derfor  ]0selig  anslaa,  byad  Indretningen  af  sine 
Indtsegter  antages  at  yille  kanne  yde  yed  en  ligelig  Fordeliag 
blandt  de  rimeligvis  yordende  Enker,  da  Bestyrelsen  ved  Siden 
beraf  vil  bave  et  Skj0n  om,  bvormange  af  disse  Enker  der 
yille  tiltrsenge  Hjselp,  og  om  bvorledes  Fordelingen  af  et  an* 
slaaet  Bel0b  passende  kande  ske. 

Jeg  taenker  da,  at  man  af  Foreningens  300  Medlemmer 
kan  foradsaette,  at  |  Part  forbliver  agifte,  og  at  Resten,  240| 
efterlader  sig  mindst  120  Enker.  En  aarlig  Under8t0ttelse  til 
bver  af  disse  Enker  for  deres  Levetid  vil  na  krseve  en  Sam 
(med  sine  Renter)  af  dens  6— lOdobbolte  Bel0b.  (Livrente  fin 
60de  Aar  er  v»rd  10  Oange,  fra  40de  Aar  14,6  Gange   dens 
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Be]0b,  og  en  Mands  Indskud  for  sin  Kone,  efter  Middelalder 
han  40  Aar  og  hnn  35  Aar,  udgjer  efter  5  pCt.  Rentefod 
omkriog  4  Gange  hendes  Bnkerente).  Dette  giver  for  120 
Eaker  10—1200  Spd.  for  hver  Dalers  Under8t0ttel8e,  der 
sknlde  tilstaaes  dem  som  Enker» 

Indretningen  eier  12,000  Spd.  fomden  Legater  m.  Y. 
Den  ?il  altsaa  deraf  kunne  give  bverEnke  10— 12  Spd.  aarlig, 
kvortil  kan  Isegges  et  lignende  6el0b  for,  hvad  i  Fremtiden 
jdes  til  Foreningen  af  de  naverende  Medlemmer  (disse  regnede 
i  Gjennemsnit  45  Aar  med  20  Aars  Levetid  x  900  Spd.  aar* 
Ug  ^  Renter  =  10—12,000  Spd.). 

Et  lignende  Resnltat  giver  Ej0b  af  Enkerente  i  Fors0r- 
gelses-Anstalten  ved  aarlig  Prsemie,  der  for  en  Mand  i  30  Aars 
Alderen  for  Kone,  25  Aar  gammel,  giver  for  3  Spd.  aarlig 
omtrent  12  Spd.  aarlig  eller  regnet  efter  5  pCt.  Rentefod 
14—15  Spd.  aarlig  Enkerente,  hvortil  kommer  20  pGt.  Tillseg 
for  dem,  der  ei  blive  gifte,  og  Noget  for  Bidragene  inden  den 
^regnede  30  Aars  Alder. 

Fomden  et  saadant  6e]0b  af  20 — 25  Spd.  x  Antallet  af 
de  til  enhver  Tid  vaerende  Enker  efter  Foreningens  Medlemmer 
haves   aarlig  til  Fordeling  Renterne   af  Legater  6—7000  Spd. 

Hvad  der  kan  anslaaes  at  maatte  bevilges  traengende 
Leger  b0r  f0rst  afgaa  deri,  og  med  Hensyn  til  Restbel0bet 
b0r  formentlig  haves  for  0ie,  at  Antallet  af  Enker  stadig  vil 
stige,  indtil  det,  naar  Foreningen  bar  virket  i  40—50  Aar, 
aaar  op  til  omtrent  en  Halvdel  imod  Antallet  af  de  gifte  Med- 
lemmer, og  at  altsaa  —  om  Legaterne  ei  for0ges  desmere  — 
Oversknddet  af  disse  Renter  knn  vil  give  Lidet  i  Udbytte  til 
hver  Enke,  om  det  samlede  Rentebel0b  nn  nddeles. 

Endelig  b0r  tilf0ies,  at  den  opsamlede  Formne,  nn 
12,000  Spd.,  vil  i  de  nseste  30  Aar,  med  lignende  Antal  Med- 
lemmer som  nn,  om  de  gjseldende  Regler  for  Oplsegningen 
f0lg6s,  knn  for0ges  til  20,000  Spd:  Disse  give  i  Renter 
1000  Spd.,  der  med  f  Parter  af  Kontingenten  900  Spd.  bliver 
1720  Spd.  Og  da  Enkemes  Antal,  efter  Forndseetningen  om 
bgnende  Antal  Medlemmer  som  nn,  da  vilde  ndgj0re  omtrent 
120,  havdes  da  beraf  knn  14—15  Spd.  til  bver  Enke,  bvilket 
Bel0b  ogsaa  fremkommer,  om  man  t^nkte  sig,  at  Indskuddene 
da  standsede,  og  Kapitalen  forbmgtes  i  de  davsrende  Enkers 
Levetid.^' 

Man  ser  af  disse  Hr.  Ojessing^s  v»rdifnlde  paa  Tal  st0t- 
tede  Beregninger,  at  Foreningen,  dersom  Statnternes  §  10  be- 
f#lges,  om  30  Aar  knn  vil  vnre  istand  til  at  yde  bver  Enke 
U— 15  Spd.  +  Renterne  af  Legaterne,  som  da  ville  give  3  Spd. 
for  hver  Enke,  altsaa  tilsammen  17—18  Spd.    Dette  or  ingen 


irkeu  for  nUTsrende  eller  tUkomnende  Enket 
in  mere  nedslaaende  og  sknffeiide,  naar  hub 
^reningen  i  de  fflrste    11  Aar  bar  addelt  den 

6,830  Spd.,  og  jeg  finder  det  i  hfti  Grad  nbilUgt, 
iTJs  Keend  bar  betalt  nogle  faa  Bidrag,  aknlle  faa 
met,  medens  Enker  efter  Lseger,  aom  bar  betalt 

sknlle  faa  saa  nforboldsmessig  smaa.  Man  vil 
de,  at  der  bliver  mange  Enker,  som  ibke  til- 
t0ttelae;  ristnok  bliver  der  nogle,  men  sibkert 
'  den  norske  Lngestand  er  i  det  Store  taget 
ii    og  jeg  tror  den  8t0rste  Maengde  af  dem   bar 

for  at  slaa  aig  igjennem  med  Familie,  og  des- 
ikke  forglemmes,  at  ogsaa  mange  Leger  kommer 
ygdom  eller  af  andre  Grnnde  til  at  nyde  HJBlp, 
er  maa  altsaa  fratrekkes  den  Snm,  som  skal 
er.     Ovenstaaende  Beregninger  ere  apgjorte  eftei 

Uedlemantal  omtrent  300,  og  forbaabenttig  vil 
;re  og  flere  Medlemmer  —  isnr  saa)»nge  n 
ivnrende  virksomme  Kasserer,  men,  mine  Herrer, 
det  F)irste  noget  asikkert,    og   demeet  indser 

der  end  kommer  noksaa  mange,  saa  d«r  ogsaa 
—68  ere  59  Hedlemmer  d^de  <=  4  aarlig),  og 
ave  fold  Anvendelse  for  ethvert  Bidrag  til  at  lindre 

til  enbver  Tid  vferende  Enker  og  trnngende 
Q  ban  baabe   paa  flere  Legater,   ja   haabe   kan 

Haabet  kan  man  ikke  gmnde  UndersttfttelseH- 
:  derefter  bere^e  Foreningena  fremtidige  Ene 
LOgenlande  sikker  og  jevn  Underst^ttelse. 

af  Ovenstaaende  tillader  jeg  mig  at  fremkomne 
,  som  bliver  at  behandle  paa  Generalforsamling  i 
0.  Mil  Forslag  er,  at  Statnternes  §  10  forandres 
r  Aar  1870  og  aenere  nddeles  kan  de  samlede 
lital  og  Legater,  men  Aarets  hele  Kontingent 
i  i  Fremtiden  Kapitalen. 

e,  hvorledea  StilUngen  vil  blive  ved  en  saadan 
lovene,  skal  jeg  tillade  mig  at  bemnrke,  atFor- 
iteste  Aara  Udgang  vtere  over  20,000  Spd.,  bvoraf 

Spd.  atrax  nddeles;  —  beregnes  Enkemea  Antal 
iver  af  dem  en  Understattelse  af  33  Spd.  d.  v.  a. 
itrent  100  Spd.  mindre  end  i  1668,  men  100  Spd. 
37.  Dette  er  dog  ingen  daariig  Udaigt,  og  der- 
ires,  at  paa  denne  Maade  stiger  Renten  hvert 
ned  45—50  Spd.  d.  v.  s.  2  Enkelodder  paa  30 
'ormnen  stiger  jevnt,  og  Evnen  til  at  m0de  alio 
itnaliteter  bliver  stffrre   og  sikrere.     FormBen 
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Tilde  paa  denne  Maade  om  30  Aar  —  kan  beregaet  efter  det 
navsrende  Antal  Medlemmer  300,  som  forhaabentlig  maa  stige 
betydeligt,  —  vsere  47,000  Spd.,  og  ssetter  man  den  paa  Grand 
af  det  for0gede  Antal  Medlemmer  til  50,000,  da  faar  man  paa 
den  Tid  til  Uddeling  aarlig  2,500,  hvilket,  om  end  Enkeantallet  > 
skolde  stige  op  til  120,  giver  en  Enkelod  af  21  Spd.,  hvilken 
forhaabentlig  endnu  vil  stige  ved  Legator  etc. 

Til  Slntning  skal  jeg  erindre  om,  at  et  lignende  Forslag 
om  end  ikke  saa  vidtgaaende,  blev  i  1863  fremsat  af  Livmed. 
de  Beschej  Easserer  Dr.  J.  Vogi  og  mig;  det  faldt  paaGene- 
ralforsamlingen  i  1864.  Som  Modgrnnd  blev  af  Dr.  Lund 
anf0rt,  ^at  man  pligter  mere  at  s0rge  for  Nntiden  og  faar  da 
ikke  betffinke  en  altfor  Qern  Fremtid,  som  vel  vil  vide  at  S0rg6 
for  sig'',  men  denne  Grand  kan  jeg  ikke  lade  gjselde,  da  det 
efter  min  Mening  er  arigtig  at  lade  Natidens  Enker  faa  store 
Bidrag  paa  kommende  Enkers  Bekostning,  ligesom  det  ogsaa 
er  nbiUigt,  at  de,  som  have  betalt  mindst,  skulle  faa  most,  og 
demaest  er  det  tnngt  for  de  nuvserende  Enker  — hvoraf  mange 
ere  onge  —  at  de,  naar  de  blive  gamle  og  narbeidsf0re,  skulle 
faa  meget  mindre  nnderst0ttelse  end  nn.  Dr.  Lund  anf0rte 
dengang  en  anden  Grand  mod  Forslaget,  nemlig,  „at  man  ikke 
havde  nogen  sikker  Beregning,  hvoraf  man  kan  slntte  sig  til, 
bvorledes  Forholdet  mellem  Trang  til  nnderst0ttelse  og  For- 
eningens  Evne  til  at  yde  denne  vil  stille  sig  paa  den  Tid" ;  for 
deone  Indvending,  som  jeg  ansaa  for  fuldvsegtig,  maatte  jeg 
b0ie  migy  og  derfor  m0der  jeg  idag  frem  med  Tal,  og  som 
jeg  haaber  overbevisende  Tal. 

Skulde  nu  Nogen  finde,  at  mit  ovenanf0rte  principale 
Forslag,  som  jeg  tror  er  n0dvendigt  for  at  sikre  Foreningens 
fremtidige  Bestaaen,  at  dette  er  altfor  vidtgaaende,  saa  tillader 
jeg  mig  subsidiert  at  foreslaa,  „at  for  Aaret  1870  og  senere 
oddeles  aldrig  mere  end  \  Farter  af  Kontingenten,  de  0vrige 
\  Farter  tilleegges  altid  Kapitalen. 

Jeg  beder  mine  Herrer  nndskjlde,  at  jeg  saalaenge  bar 
opholdt  dem,  men  Sagen  er  meget  vigtig  og  kande  af  mig 
ikke  behandles  kortere;  jeg  skal  tillade  mig  at  overgive  mit 
Forslag  til  Direktionen  med  Anmodning  om,  at  Sagen  maa 
blive  gmndig  anders0g1,  samt  at  mine  Forslag  maa  med  Di- 
rektionens  Bem»rkninger  blive  offentliggjorte  i  Magazinet 
snarest  malig,  for  at  Landets  Lseger  kunne  faa  Anledning  til 
derom  at  sige  sin  Mening. 

Det  er  vel  idetmindste  ligeover  for  de  her  nservserende 
Medlemmer  overfi0digt  at  tilf0ie,  at  der  ikke,  i  hvad  jeg  bar 
sagt,  er  nogensomhelst  Tanke  af  Dadel  eller  Bebreidelse  mod 
Direktionon,    som  altid  har   handlet  i   fuld  Overensstemmelse 


le  og  altid  har  nddelt  noget  mindre,  end  Statn- 
rettiget  dem  til.  Er  der  begaaet  nogen  Feil  — 
or  —  saa  ligger  den  i  SUtaternes  §  10.  Herom 
:erne  Ttere  delte,  men  vi  ville  jo  Alle  intet  andet,  end 
maa  blive  saa  mngtig  som  mnlig  til  at  afhjnlpe 
Fremtidens  Trang  for  traagende  Leger  og  deres 

trede  Ftflgende:  Jeg  skal  tillade  mig  at  med- 
ienterende  Benmrkniuger  for  at  begmade  det  af 
PInralitet  fremsatte  Forslag.  Jeg  er  ikke  bleTOn 
il  paa  Direktionens  Vegne  at  afFatte  disae  6e- 
noii  da  de  i  det  Vnaentlige  ere  overensstemmende 
nelser,  der  bleve  ndtalte  i  det  DirektionBm0de, 
lidst  blev  behandlet,  aDtager  jeg,  at  de,  hvis  de 
nine  Eolleger,  der  med  mig  bave  stenit  for  Fln- 
rslag,  knnoe  blive  at  betragte  som  tot  telle* 
yep  Backer's  Forslag. 

ttelser  ere  af  Foreningen  nddelte  fra  1858  tal 
Aar  inklnsiTe),  altsaa  i  12  Aar.  I  dot  f^rste 
llet  af  Underst^ttede  3  og  bar  senere  stadigen 
i  sidste  Aar,  altsaa  i  Gjennemsnit  aarlig  med 
imernes  Antal  i  disse  12  Aar  bar  steget  fra  213 

'ar  den  gjennemsnitlige  Understtfttelse  85  Spd.,  i 
Aar  50  eg  i  1869  37}.  Siettes  det  fifrste  Aar, 
t-Dttelser  nd delte s,  exklnsivt  paa  Grand  af  det 
Cnderxt0ttede,  finde  vi,  at  den  gjennemsnitlige 
I  for  de  0vrige  11  Aar  tilsammenlagte  bar    rteret 

i  diase  forskjellige  Aar  varieret  mellem  35  og 
n  rar  i  i  Aar  (1865)  35,   i   4  Aar    36,   i  1  Aar 

39,  i  1  Aar  42,  i  1  Aar  47  og  i  1  Aar  50. 
la  i  5  af  diase  Aar  vseret  mindre  og  i  5  vsret 
det  sidstforl0bne.  I  dette  Aar,  da  der  gjennem- 
is  12}  Spd.  mindre  end  i  det  fffrste  af  disse 
indtes  til  29  Underststtede  1090  Spd.  Denne 
lertid  omtrent  184  Spd.  mindre  end  den,  man 
havde  Adgaag  til  at  nddele.  Hvia  bale  denne 
en  nddelt,  vilde  den  gjennemsnillige  Understtfttelae 
sig  til  nffisten  44  Spd.,  der  altsaa  kan  betragtea 
ikken   for   Foreningens    nnveerende    Erne    til    at 

Ti  disee  Erfaringer,  der  bidtil  ere  indmndne  on 
CTdvikling  og  det  ved  den  indvnndne  ReanlUt, 
r  stette  vi  dem  knn  i  Forbindetse  med  den  tor- 
Mi  TI  i  dem  tkke  finde  tilstrskkelige  Grande  tO 
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at  foreslaa  Forandringer  i  de  Befltemmelsar,  hvorefter  Under- 
8t0tte]8erDe  ere  nddelte;  men  anderledes  forholder  det  sig, 
om  vi  benytte  disse  Erfaringer  til  at  nddrage  Slotninger  om 
den  kommende  Tid,  ti]  at  beregne  den  Stilling,  hvori  Foreningen 
med  Sandsynligbed  for  Fremtiden  vil  komme,  om  disse  samme 
Bestemmelser  fremdeles  sknlle  beMges. 

De  sserdeles  gnnstige  Forbolde,  hvomnder  Foreningen  bid- 
til  bar  virket,  og  det  opnaaede  beldige  Resnltat  er  tilveiebragt 
Yed  de  rigelige  Gaver  og  Legator,  der  i  den  forl0bne  Tid  bar 
tOflydt  Foreningen  til  det  store  Bel0b  af  benved  6,500  Spd., 
hvilket  niesten  adgj0r  ^  Part  af  Foreningens  Eapital,  der  nu 
er  20,500  Spd. 

8eW  om  Foreningen  i  de  f^^ende  12  Aar  blev  saa  heldig 
at  erbolde  et  lignende  Tilsknd,  vilde  sandsynligyis  dog,  naar 
Direktionen  benyttede  den  i  Loven  bjemlede  Adgang  til  at 
addele  Under8t0ttel6er  i  dens  falde  TTdstrsekning,  Foreningens 
E?ne  til  at  nnderst0tte  aftage.  At  dette  i  endnn  st0rre  Grad 
vflde  blive  Tilf»ldet,  om  disse  Tilsknd  ndeblev,  er  en  Selyf0lge. 

Jeg  skal  nedenfor  fors0ge  yed  Sandsynligbeds-Beregninger 
at  me  dette.  I  de  f0r6te  3  Aar,  i  bvilke  fornden  Renterne  af 
Kapitalen  |  Parter  af  de  aarlige  Kontingenter  knnne  nddeles, 
Tille  de  I  Parter  af  disse  tillsegges  Kapitalen,  der  da,  naar  Eon- 
tingenteme  yedbliye  som  for  NsBrvsarende  at  adgj0re  noget  over 
900  Spd.  og  altsaa  f  Parter  deraf  omtrent  540  Spd.,  vil  stige 
til  over  22,000  Spd.  I  de  f0]gende  5  Aar,  i  bvilke  f  Parter  af 
Kontingenteme  knnne  nddeles  og  de  f  Parter  tillsegges  Kapitalen, 
Tfl  denne  stige  til  benved  24,000  Spd.  og  i  de  derpaa  f0lgende 
4  Aar,  i  bvilke  knn  |*  Part  af  Kontingenteme  till»gges, 
til  noget  over  24,500  Spd.  Blev  nn  Foreningen  i  disse 
Wgende  12  Aar  saa  beldig  at  erbolde  Tilsknd  af  Gaver  og 
Legater  til  et  ligesaa  stort  Bel0b  som  i  de  forl0bne  Aar, 
nemlig  benved  6,500  Spd.,  vilde  Kapitalen  efter  12  Aars  For- 
]0b  bave  steget  til  en  Sam  af  over  31,000  Spd.  Renterne 
beraf,  beregnede  til  5  pGt,  ndg]0re  1,550  Spd.,  og  tillegges 
bertil  ^  Parter  af  Kontingenteme,  der,  nnder  ForndssBtning  af 
at  Medlemmemes  Antal  vedbliver  at  V8dre  det  samme  som  nn, 
▼n  ndg}0re  omtrent  720  Spd.,  faa  vi  nd  2,260  Spd.  som  det 
Bel0b,  der  om  12  Aar  eller  i  1882  sknlde  baves  til  Uddeling. 
Det  lader  sig  vistnok  ikke  med  Sikkerbed  afgj0re,  bvor  stort 
Antallet  af  de  Under8t0ttede  paa  den  Tid  vil  blive,  men  antage 
vi,  at  Antallet  indtO  den  Tid  vedbliver,  som  rimeligt  er,  at 
stige  i  samme  Progression  som  bidtil,  vil  det  v»re  omtrent  60. 
Fordeles  paa  disse  den  Snm,  som  Foreningen  da  nnder  disse 
sandsynligvis  allergnnstigste  Omstsendigbedir  vil  knnne  raade 
orer,  bliver  den  gjennemsnitlige  nnder8t0ttel8e  omtrent  37  Spd., 
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eller  med  andre  Ord  Foreningens  Evne  tU  at  ander8t0tte  vil 
have  gaaet  ned  fra  sin  nseryflerende  H0ide  af  44  til  37.  Det 
er  en  Selvf0lge,  at  denne  Aftagen  i  Foreningens  Evne  vil  blive 
8t0rre,  jo  mindre  Bidrag  erfaoldes  i  Gaver  og  Legater, 

Erholdes  intet  saadant  Bidrag,  vil  efter  Forl0bet  af  ]2Aar 
kan  haves  til  Uddeling  Renterne  af  en  Kapital,  stor  24,500  Spd«, 
nemlig  1,225  Spd.  med  Tillseg  af  f  Farter  ai  Eontingenterne, 
720  Spd.  Snmmen  heraf  vil  kan  give  en  gjennemsnitlig  Under- 
8t0ttelse  af  32^  Spd.  til  det  samme  Antal  Under8t0ttede,  og 
Foreningens  Evne  til  at  anderst0tte  vil  have  gaaet  ned  fra  44 
til  32^  Spd.  eller  vsere  formindsket  med  over  25  pCt. 

Dette  ikke  usandsynlige  ngnnstige  Resnltat  b0r  vistnok 
itide  80ges  forebygget.  Hert|l  haves  vel  Anledning,  idet  Be- 
stemmelseme  i  Statatemes  §  lO  ndtrykke,  at  Direktionen  kan, 
og  ikke  at  den  skal  uddele  det  hele  aarlige  Bel0b,  som  haves 
til  Uddeling.  Det  knnde  v»re  mnligt,  at  Direktionen  ved  alle- 
rede  nn  at  begynde  at  indskrsenke  Underst0ttelsernes  St0rrel8e, 
knnde  formaa  at  udjevne  Forholdene  og  derved  forebygge  en 
fremtidig  betydelig  Synken  af  Foreningens  Evne  til  at  under- 
st0tte;  men  det  knnde  ogsaa  indtrseffe,  at  disse  Bestrsebelser 
mislykkes,  isser  fordi  vor  Forening  er  af  den  Beskaffenhed,  at 
de  forskjellige  Eventnaliteter,  hvoraf  dens  Evne  er  afh»ngig, 
ikke  med  Sikkerhed  lade  sig  beregne.  Det  er  ogsaa  tenkeligt, 
at  Direktionen  af  forhaandenvserende  st0rre  Erav  til  Under- 
8t0ttel8er  knnde  lade  sig  forlede  til  at  tage  mere  Hensyn  til 
de  n8Brv»rende  end  de  tilkommende  Trssngende  eller  med 
Hensyn  til  disse  sidste  sstte  sine  Forhaabninger  til  Bidrag, 
der  maaske  knnne  udeblive.  Yor  Forening  har  desnden  alle* 
rede  nn  faaet  en  saa  stor  Udvikling,  og  dens  Kapital  har 
steget  til  en  saadan  St0rrelse,  at  Direktionen  formentlig  ikke 
Isngere  b0r  have  den  if0lge  de  nnv»rende  Bestemmelser  i 
Statnterne  lyemlede  store  Myndighed  til  ved  Uddeling  af 
Underst0ttelser  at  raade  baade  over  Kapitalens  Renter  og  i 
stor  UdstraBkning  ogsaa  over  Kontingenteme;  den  b0r  heller 
ikke  bebyrdes  med  det  hermed  forbnndne  betydelige  Ansvar. 

Jeg  formener  derfor,  at  Bestemmelserne  i  Statnternes  §  10 
b0r  forandres.  Jeg  skal  tillade  mig  at  paapege,  om  det  er 
sandsynligt,  at  den  Forandring,  som  opnaaes  ved  Backer's 
principale  Forslag,  er  den  heldigste. 

Antagelsen  af  dette  Forslag  vil  natnrligvis,  hvis  de  Under* 
8t0ttedes  Antal,  som  rimeligt  er,  herefter  som  hidtil  aarlig 
stiger  med  2 — 3  og  om  12  Aar  herfra  er  60,  bevirke  en  stadig 
Aftagen  af  den  gjennemsnitlige  Underst0ttelse.  Det  aarlige 
Tiling  at  Kontingenteme,  omtrent  900  Spd.,  til  Kapitalen  vil 
ikke  for0ge  denne  i  den  Grad,  at  Senteme  alene  konne  holde 


UBd^nt^ttelserne  paa  den  H0ide,  hvorpaa  de  hidindttl  have 
rmret,  Kapitalen  vil  yed  TiUasg  af  samtlige  Kontingenter  om 
12  Aar  have  steget  til  omtrent  31,000  Spd.  Skulde  ForeniDgen 
blive  saa  heldig  i  disse  Aar  at  erholde  Gaver  og  Legater  til 
et  ligesaa  stort  Bel0b,  som  den  allerede  bar  erholdt,  vilde 
Kapitalen  stige  til  omtrent  37,500  Spd.  5  pCt.  Renter  beraf 
er  1,655  Spd.  Fordelee  denne  8nm  paa  60,  faa  disse  gjen« 
nemsnitlig  benved  32  Spd.  For0ges  derimod  Kapitalen  kun 
Ted  Kontingenterne  og  tilflyder  der  Foreningen  intet  Bidrag  i 
Gaver  og  Legater,  vil  den  om  12  Aar  knn  bave  til  Uddeling 
Benteme  af  31,000  Spd.,  nemlig  1,550  Spd.,  bvilke  fordelte 
paa  60  Under8t0ttede  ville  afgive  et  gjennemsnitligt  Bel0b  af 
knn  henved  26  Spd.,  bvilket  Bel0b  altsaa  knn  vil  ndgj0re  om- 
trent 60  pCt.  afForeningens  nnv»rende  Evne  til  at  nnder8t0tte. 
Denne  betydelige  Synken  af  Under8t0ttel8erne  maatte  man 
forsone  sig  med  som  en  nnndgaaelig  N0dvendighed,  og  man 
maatte  anse  den  Bestemmelse,  som  bavde  bevirket  den,  for  at 
v»re  billig  og  rimelig,  bvis  det  med  Sandsynligbed  knnde  an- 
tages,  at  der  efter  disse  12  Aars  For]0b  fremdeles  vilde  ved- 
blive  at  indtrtede  den  samme  aarlige  Tilvsext  af  Underst0ttede, 
som  bidtil  bar  vseret  Tilfseldet.  Men  dotte  vil  sandsynligvis 
ikke  ske.  Naar  de  forestaaende  12  Aar  ere  forl0bne,  bar  vor 
ForeniDg  bestaaet  i  benved  30  Aar  og  i  24  Aar  nddelt  Under- 
st0ttelser.  Efter  saamange  Aars  Forl0b  maa  antagelig  For- 
holdet  bave  ndljevnet  sig  saaledes,  at  Tilvssxten  og  Afgangen 
af  de  UDder8t0ttede  omtrent  balancerer  binanden,  eller  at  i  al 
Faid  Tilvasxten  knn  nbetydelig  vil  overstige  Afgangen.  Holder 
denne  Formodning  Stik,  vil  man  sandsynligvis  finde  det  mindre 
rigtigt  at  fortssette  med  Kapitalens  For0gelse  ved  stadigen  til 
denne  at  f0ie  det  bele  Bel0b  af  de  aarlige  Kontingenter,  og 
nan  vil  bestemme  sig  tU  fomden  Renterne  tillige  aarligen  at 
ttddele  en  mindre  eller  st0rre  Del  af  Kontingenterne.  Bestemmer 
man  sig  da  til  fomden  Renterne  at  nddele  |  Parter  af  Kontin- 
genterne (beregnede  efter  det  nnvserende  Antal  af  Medlemmer), 
^  den  gjennemsnitlige  nnderst0ttel8e  strax  stige  fra  26  til 
emtrent  32  Spd.;  gaar  man  saavidt,  at  man  gjenoptager  de 
nvgisldende  Bestemroelser  i  Statnterne,  vil  den  gjennemsnitlige 
Under8t0ttelse  stige  til  omtrent  37  Spd.  eller  til  det  Be]0b, 
som  i  8id8tforl0bne  Aar  nddeltes.  Dette  Bel0b  vil  nnder  den 
Foradastning,  at  Tilv»xten  og  Afgangen  af  nnder8t0ttede  senere 
omtrent  vil  balancere  binanden,  blive  stabilt,  bvoraf  igjen  f0]ger, 
at  de  Trsengende,  der  efter  12  Aars  Forl0b  ty  til  Foreningens 
Hjielp,  ville  erbolde  enFordel,  der  er  erbvervet  paa  deres  Be- 
kostning,  son  skalle  ttnderst0tte8  i  de  nsormeste  12  Aar.  Dette 
er  nbilUgt,   fordi  Foreningen  er  pligtig  til   at  drage  ligesaa 


for  den  nnrrierende  Generation,  der  bar  gnmd- 
Tor  Forening,  som  for  Tore  Efterkommere. 
I  af  'Backer's  principale  Forslag  vil  alteaa  if^lge 
i^beds-Beregninger  lede  til  et  Besnltat,  der  mu 
digere  end  det,  der  fremkommer,  om  Beatcm- 
ntemeB  §  10  forblive  nforandrede.  1  eidsle 
som  ovenfor  8nf0rt,    selv  om   ingen  Bidrag   er- 

og  Legater,  UnderBtettelseroe  med  Sandsyn- 
ke  latere  end  tjl  32  Spd.  i  Gjennemsnit  aarlig, 
iste  Traengende    vilde    ikke   forarettes   red  Op- 

Kapital,  der  vil  komme  Qemere  Trsngende 
»aa  den  anden  Side  vil,  om  Foreningen  aarliges 
e  Be)0b,  som  de  nngjseldende  BestemmeheT  give 
len  til  at  anderst^tte  om  12  Aar  eller  paa  den 
mne  vente  et  mere  stabilt  Forhold  indtraadt, 
ad  Tilfeldet  vilde  bllve,  om  Badcer's  principale 

nligt  at  nndgaa  de  mislige  F0lger,  som  begge 
Lltemativer  knnde  lede  til,  er  det,  at  jeg  bar 
id  Plnraliteten  i  Direktionen,  idet  den  for  at 
Jlvei,  der  skulde  lede  til  en  bedre  Udjevning 
leme,  bar  fremsat  sit  Forslag,  der  kan  opfattes 
iation  af  Backer's  snbsidifere  Foralag.  Hvad 
relag  af  Backer  eller  Direktionens  antages  af 
Qgen,  vil  Direktionen  fritages   for  Fristelsen   til 

at  nddele  at0rre  Uaderstflttelaer,  end  Hensynet 
irdrer,  og  den  vil  dog  ved  det  Spillemm,  som 
Renteme    alene    og   disse    tillagte   \  Parter   af 

have  det  i  Bin  Magt  at  titfredsetille  enkelto 
r  maatte  indtreeffe.  Den  vil  lillige  ved  denne 
r  en  Snm,  der  enten  kan  tillaegges  Kapitalen 
ittendigbedeme  nddelea,  bave  det  i  sin  H«gt 
ndjevne  de  Misforhold,  der  ellers  vilde  indtnede 
skjellige  Aar,    og   tillige    modarbeide    en    altfor 

Undersl0ttelsenie.  Denne  Sunken,  der  rime- 
e  Foreningen  bliver  sterdelea  begnnstiget  ved 
le  Bidrag,  efterbaanden  vil  tiltage,  indtil  For- 
Iden  bar  opnaaet  en  Btdrre  Stabilitet,  hiadres 
%ta>  Baa  langt  ned,  som  Tilfaldet  vilde  blire 
'8  Forl0b,  om  de  nngJKldende  Bestammeleer,  og 
om  Backer's  principale  Forslag  befolgtes.  Der 
gen  Beganstigelse  af   en   ijernere  Fremtid   pas 

BekoBtning.  Kapitalen  vil,  naar  ForeningeB 
aar  en  st^rre  Stabilitet,  vel  vnre  mindre,  end 
rincipale  Forslag  befolgtes,  men  den  vilde  blive 
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st^rre,  end  om  de  nnyserende  Bestemmelser  yedbleve  at  gjalde* 
Man  vilde  yed  nn  at  antage  Forslaget  sandsynligyis  ttndgaa 
efter  nogle  Aars  Forl0b  paany  at  foretage  Forandringer  red 
Begtemmelsenie  i  Statnterne ;  thi  det  aarlige  Tillaeg  af  |  Farter 
af  KoDtiDgeDteme  yilde  for0ge  Benterne  af  Kapitalen  i  et  For- 
hold,  der  kande  svare  til  en  ninlig  endna  nbetydelig  stigende 
TilTsext  i  de  Underst0ttede8  Antal. 

Grnnden  til  at  jeg  finder,  at  Direktionens  Forslag  b0r 
foretrsekkes  for  Backer^s  subsidisere  Forslag,  eller  med  andre 
Ord  at  bans  Forslag  b0r  antages  i  den  Form,  som  Direktionen 
har  givet  det,  er  den,  at  Direktionens  Forslag  tydeligere  og 
bestemtere  udtaler  den  Tanke,  at  det  skal  v»re  den  alminde* 
lige  Begel  for  Direktionen  ved  Uddeling  af  Under8t0ttel8eme 
knn  at  anvende  Benterne,  bvonred  Eapitalens  For0gelse  be- 
fordres  og  Foreningens  vedvarende  heldige  Virksomhed  tilsigtes, 
og  at  det  skal  Ysere  knn  i  Undtagelsestilfselde,  naar  Omstan- 
dighedeme  fordre  det,  at  tillige  indtil  f  Farter  af  Kontingen- 
teme  sknlle  anvendes. 

Til  Slntning  skal  jeg  ikke  nndlade  at  bemsrke,  bvad  jeg 
ovenfor  har  antydet,  at  de  Beregninger,  bvorpaa  jeg  har  st0ttet 
mine  Slntninger,  knn  ere  Sandsynligheds-Beregninger  og  ikke 
knnne  gj0re  Fordring  paa  den  Sikkerhed,  som  kan  tilveiebringes 
ved  en  paalidelig  Statistik.  £n  saadan,  der  med  faldkommen 
Sikkerhed  sknlde  knnne  veilede  os,  savne  vi  yed  yorForening, 
der  er  en  nnderst0ttelses-  eller  yelgj0renhedsindretning,  ba- 
seret  ikke  alene  paa  Medlemmemes  Kontingenter,  men  for  en 
vssentlig  Del  ogsaa  paa  Bidrag  af  Gayer  og  Legater.  Og  sely 
bortseet  herfra  yilde  do  almindelige  Mortalitetstabeller  ikke 
for  yor  Forening  afgiye  nogen  paalidelig  Yeiledning.  Yel  yilde 
y\  af  disse  Tabeller  knnne  slatte  os  til,  hyor  stort  det  gjen* 
nemsnitlige  aarlige  Antal  af  D0dsfald  blandt  Medlemmerne  yil 
bliye,  men  derimod  yille  de  ikke  knnne  oplyse  os  om,  hyor- 
maoge  af  de  D0de  efterlade  sig  Enker  (hyilke  for  den  aller- 
It0r8te  Del  ere  de,  der  sknUe  Qnderst0tte8),  hyormange  af  disse 
ere  tnsngende  og  i  hyilken  Grad  trsengende,  hyorlsdnge  disse 
oyerieye  deres  M«nd,  hyormange  af  dem  paany  gifte  sig  eller 
komme  i  gode  Kaar  osy. 

I  Mangel  af  Oplysninger  om  alle  disse  Forholde,  hyorpaa 
nkre  Beregninger  knnne  gi0res,  maa  det  ansees  for  den  rime« 
ligste  og  maaske  eneste  Maade,  hyoryed  Sagen  kan  belyses, 
ftt  man,  saaledes  som  jeg  har  gjort,  benytter  Sandsynligheds- 
Beregninger,  hentede  fra  de  Erfaringer,  der  ere  gjorte  nnder 
▼or  Forenings  hidtiiy»rende  Bestaaen,  og  oyerf0rer  disse  £r- 
&Tinger  paa  de  Forholde,  der  knnne  antages  at  yille  indtrasde* 

Ohr,  Smith.    Der  er  en  Ting,  som  jeg  nnder  Oplsesningen 
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af  Hr.  Lwnd^s  Betaenkning  har  festet  mig  Ted,  og  som  jeg 
0n8ker  nogen  Forklaring  over.  Han  antager,  at  naar  Foreningen 
har  bestaaet  12  Aar  til,  yil  den  have  naaet  til  sin  Normalstand, 
hyor  ikke  Isenger  Floktaationer  af  nogen  indgribende  Nator  vil 
finde  Sted.  Hvoraf  kommer  det,  at  man  paa  dette  Tidspnnkt 
fremdeles  har  holdt  sig  til  det  nav»rende  Antal  af  Medlemmer 
300  (318),  medens  Enkernes  er  steget  til  60?  I  det  f^nte 
Tilfielde  er  der  ikke  taget  noget  Hensyn  til  rimelig  Tilysext,  i 
det  sidste  er  den  fuldtud  beregnet.  £r  det  da  Meningen,  at 
om  12  Aar  og  efter  den  Tid  yil  Forholdet  konstant  vere 
60  Enker  paa  300  Medlemmer  eller  1  paa  5?  Hvis  dette 
ikke  forholder  Big  saa,  forekommer  det  mig,  at  det  havde 
▼«ret  rigtigst,  at  man  havde  bestnebt  sig  for  at '  komme  det 
sande  Forhold  saa  nser  som  moligt  ved  ogsaa  at  tage  den 
sandsynlige  For0gel8e  i  Mssngden  af  Medlemmer  med  i  Be« 
tragtning,  selv  om  det,  som  rinieligt  kan  vaere,  ikke  vilde  have 
havt  nogen  vssentlig  Indflydelse  paa  Resaltatet  af  Beregningen. 
Idet  man  80ger  at  tilveiebringe  en  Gjennemsnitsstatistik  for 
Foreningens  hidtidige  Yirksomhed,  tror  jeg  ogsaa,  man  vilde 
gjort  ret,  om  man  ikke  alene  havde  sat  det  f0r8te,  men  ogsaa 
et  Par  af  de  f0lgende  Aar  ad  af  Betragtning;  thi  Foreningea 
begyndte  jo  uden  Enker,  men  med  et  stort  Antal  Medlemmer, 
og  f0rst  igjennem  et  Uengere  Tidsmm  vil  denne  Modsetning 
knnne  ndjevnes. 

Lund,  Foreningens  fremtidige  Stilling  er  i  langt  h0iere 
Grad  afhcengig  af  de  Underst0ttedes  end  af  Medlemmemes 
Tilv»xt  De  F0rstes  Tilv»xt  for  de  f0]gende  12  Aar  har  jeg 
ikke  beregnet  i  Forhold  til  et  fremdeles  stigende  Antal  af 
Medlemmer.  Da  allerede  nn  over  300  af  Landets  Lseger  ere 
Medlemmer  af  Foreningen,  er  det  ikke  sandsynligt,  at  dette 
Antal  i  de  f0lgende  12  Aar  vil  vedblive  at  stige  i  samme  Pro- 
gression som  hidtil.  Men  enten  Tilveexten  atf  Medlemmer  bliver 
liden  eller  stor,  vil  der  forholdsmsessig  til  det  for0gede  Antal 
Medlemmer  blandt  disse  indtrsede  flere  D0dBfald  end  hidtil, 
disse  ville  for0ge  Kravet  til  Underst0ttel8er,  og  dette  Krav  vil 
neppe  opveies  af  det  for0gedo  Antal  Kontiagenter,  enten  disse 
tillffigges  Kapitalen  eller  if0lge  de  nagj»ldende  Love  anvendea 
til  Uddeling;  thi  at  det  samlede  Bel0b  af  de  i  12  Aar  knn 
efterhaanden  stigende  Kontingenter  i  al  Fald  ikke  vil  btive 
stort,  er  let  at  beregne.  Det  vil  deraf  sees,  at  man  ved  for 
de  f0lgende  12  Aar  at  beregne  en  Tilvaext  i  Medlemmemes 
Antal  ikke  vil  komme  til  et  andet  Resoltat  end  det  ovenaDf0rte, 
nemlig  at  det  er  ntilraadeligt  enten  at  fastholde  de  nagjaeldende 
Bestemmelser  om  nnder8t0ttel8ernes  Uddeling  eller  at  antage 
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Bani&^s  prindpale  Forslag,  og  tilraadeligt  at  antage  Direk- 
tionens  Forslag. 

Til  den  af  Dr.  Lund  a]if0rte  Begrundelse  slattede  sig  i 
det  Yaesentlige  Direktionens  Plnralitet,  hyis  Forslag  til  Lot- 
fonndring  er  f0lgeiid6: 

nStatatenies  §  10  kommer  herefter  til  at  lyde  saaledes: 

sAf  Foreningens  Midler  anvendes  knn  Renteme  til  Under- 
,st0ttel8er;  dog  kan  Direktionen,  naar  Omstandighedeme  fordre 
,det,  desoden  hertil  anvende  indtil  |  Dele  af  Kontingenteme. 
I  Dele  af  ^Kontingenteme  tillsegges  altid  Kapitalen.** 

Professor  Voss  yilde  ingen  Forandring  have  foretaget  i 
det  Bestaaende,  i  hvilken  Anledning  ban  ytrede   sig   saaledes: 

Uagtet  den  tilsjneladende  vffigtige  Statistik,  som  er  med- 
delt  af  Dr.  Backer  og  af  Dr.  Lund,  holder  jeg  paa,  at  Lovens 
lOde  §  for  Nseryserende  ikke  b0r  forandres  af  f0lgende  Grande : 

1.  Det  maa  antages,  at  Konstitaenteme  af  Underst0ttelses- 
foreningen  og  Koncipisterne  af  Regleme  for  Underst0ttelser 
have  overveiet  Sagen  n0ie,  og  8t0ttet  sine  Forslag  til  det 
Bekjendtskab,  de  have  bavt  til  lignende  nnderst0ttelses- 
foreninger. 

2.  Foreningens  Formae  er  voxet  yed  regelm»ssige  Indsknd 
og  yed  Legater. 

3.  Det  er  at  baabe,  at  Formaen  yil  for0ges  i  Fremtiden  paa 
lignende  Maade. 

4.  Den  aarlige  Under8t0ttel8e  bar  yist  sig  at  yere  temmelig 
jeyn  oyer  det  hele  Antal  af  Aar,  byori  den  er  meddelt, 
ned  Undtagelse  af  de  Par  f0rste  Aar,  der  af  forskjellige 
Gronde  b0r  ssettes  nd  af  Betragtning. 

5.  Det  aarlige  regelmsessige  Indsknd  ndgj0r  omtrent  900  Spd., 
byer  Femtepart  beraf  er  180  Spd.  Naar  det  i  §  10  bedder, 
at  yisse  Femteparter  efter  et  yist  Antal  Aar  knn ne  nddeles, 
er  der  beryed  oyerladt  til  Direktionen  at  bestemme,  byor- 
meget.  Paragrafen  bar  kun  fastsat,  at  til  Slutning  skal 
ander  alle  Omsteendigbeder  en  Femtepart  legges  til  Kapi- 
talen,  for  at  denne  bestandig  kan  yoxe.  Direktionen  bar 
imidlertid  aldrig  uddelt  det  bele  Bel0by  byoroyer  der  knnde 
disponeres;  —  saaledes  er  yed  den  sidste  Uddeling  en 
bel  Femtepart  eller  180  Spd.  boldt  tilbage  og  lagt  til 
Kapitalen. 

6.  Den  neryssrende  Generation  b0r  n»rmest  bayes  f6r  0ie, 
og  den  b0r  ikke  dekorteres  Noget,  for  at  en  f0lgende 
(feneration  skal  erbolde  saa  meget  mere. 
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Medlemmer  have  indaendt  KoDtingent: 

C.  A.  Kahrs.  Distriktsltege  L(mdmark, 
Eger.  —         Nerdram. 

Tandbarg.  Brigadelfege  Paasche. 

Borge.  Mariuelnge  Torgersen. 

Kinck.  KorpBlfege  Beymert. 

Biis.  LaodffBikas  Ssf^erg. 

J.  Schanche.  Overlsge  Kindt. 

Thome.  HospitalsUege  Sand. 

B.  F.  Smith.  Caod.  med.  Hansteen. 
Jebe  69.  70.  —         Bodom. 

Wennevold.  —  Torwfe. 

Munthe. 


Nordlsk  L«gem0de  1  60telHrg. 

den  medicinake  Sektion  ved  Natnrforakermsdet  i  Kri- 
tet  Bealutning,  at  herefter  bvert  ondet  Aar,  or  fsntc 
ifholdes  et  nordiak  Lffigemade  i  Gatebor^,  skid  imder- 
mme  Anledning  udnsvnte  KommitW  beheadtfflgre, 
te  DordlBke  Lffigemede  bliver  iX  afliolde  i  Getebors  tn 
Itli  farstkOBDeidt.  Forberedende  Mede  holdee  chd 
den  13de  Juli. 

1  om  Deltagelse  i  M0det  Bker  for  Danmark  og  Snft 
dePanum  og  Winge,  forSverige  og  Finland  hos  undw- 
lon  eller  bos  Sekretnren  i  Goteborgs  LakareseUakap 
tUind,  Adresae  Geteborg.    Afotekere  Bare  Adgang. 

ID  8p0rgBi9a&l  af  Btsrre  Omfang  og  mere  ftlmen  Inter- 
fremiatte  ved  dette  Mttde,  tillade  vi  oa  anrakilt  at 
imea  OpmErkaomhed  pas  Nadvendigbeden  af,  at  Eubver, 
foredrage  eller  til  DiBkuBsion  fremacette  aaadanne  Sp0rga- 
xiftlig  undeiretter  En  af  Undertegnede,  ned  Aa^reue 
1  indea  Iste  Mai.  De  opgivoe  Ernuer  riile  da  i  behinig 
tliggjorte  i  hvert  af  Rigeme  Og  saaledei  en  vel  forb*- 
niSg  Bebandling  blive  mulig.  —  Det  er  paaUeukt  med 
e  en  Exposition  af  medicinake,  kirurgiake,  fysiologiRke 
[6  Apporater,  Initmrnenter  og  Praaparater. 
rebruar  1870. 

mum,  E.  Winge,  Carl  Santeuon, 

tirk.  for  Norge.  for  Sverige. 

azinets  indenlandske  Abonnenter  uimodes  om 
indsende  Opgaver  over  deres  Navn  og  Adresse 

leLs  Sekietser,  KorpsleBge  A.  Hoist,  Kristi&ii 
Ko.  1. 

Trytfail. 

ingeme  Side  81  Linie  5  fra  oven  itaar  11,  Ina  85. 


1.    Originale  Afeddelelser. 


Oversigt  over  Udbredniogen   af  de   krseftagtige 

Sygdomme  i  Norge. 

(Ved  F.  Kiter.) 


Blandt  de  kroniske  Sygdomme,  der  have  vsesentlig 
bdflydelse  paa  D0delighedei),  indtager  KrsBft  saavel  i  andre 
Lande  som  hos  os  en  fremragende  Plads.  Det  maa  derfor 
antages  at  veere  af  Interesse  at  sammenstille  det  Materiale, 
som  foreligger  om  denne  Sygdom  i  Norges  officielle  Stati- 
stik*).  I  de  af  Indredepartementet  aarlig  udgiyne  Beret- 
ninger  om  Sandhedstllstanden  og  Medicinalforholdene  i 
Norge  findes  i  saa  Henseende  hovedsageligt  kun  Oplysning 
om  de  ved  Erseft  foraarsagede  D0dsfald,  hvilket  dog  for 
en  Sygdom,  der  i  Flerheden  af  Tilfaelde  ender  d0deligt, 
maa  ansees  for  at  give  en  temmelig  paalidelig  Maalestok 
for  Sygdommens  Hyppighed.  I  det  F0]gende  er  KrsBft 
taget  i  Begrebets  videste  Udstrfiekning  og  indbefatter  for- 
uden  de  egentlig  krseftagtige  Sygdomme  ogsaa  Sarkomer 
osT.  Hvor  0nskel]gt  det  end  kunde  vsere  at  udskille  Sar- 
kom  samt  ligeledes  at  sondre  mellem  Cancer  og  Cancroid, 
lader  dette  sig  her  paa  Grund  af  Opga^ernes  Beskafifenhed 

*)  For  naervserende  Arbeide  er  vsesentiig  lagt  til  Grand  Indre- 
departementets  aarlige  Beretninger  om  Sandhedstllstanden 
og  Medicinalforholdene  i  Norge  for  Aarene  1853—1866, 
men  ved  Siden  deraf  har  det  oftere  vseret  n0dvendigt  at 
ty  til  atrykte  Lister  og  til  de  enkelte  Lsegers  Medicinal- 
beretninger, 

N.  M.  f.  Lsgev.  XXIY  B.  5  H.  16 
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ikke  gj0re.  Fra  Aaret  1853  af  meddeles  for  hele  Biget 
Tabeller  over  de  af  Laegerne  opgivne  Dedsaarsager;  den 
her  indtagne  Tabel  I  viser  for  Aarene  1853—1866  og  for 
hvert  enkelt  Aar  det  samlede  Antal  D0de,  D0dsfald  af 
Sygdom,  det  samlede  Antal  af  Lsegeme  opgivne  ved  Syg- 
dom  og  specielt  ved  Erseft  foraarsagede  D0dsfald  samt 
disses  procentvise  Forhold. 

Tabel  I. 


1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

Aar. 

Q 

1 
GO 

Is 

III 

'S| 

Ik 

< 

2-sa 

S  ®  o  »J 

sill 

^^  »-  -  09 

is 

a; 

S  ® 

'©CO 

o  o 

• 

^  to 
o  . 

"SI 

a 

1853 
1854 
1855 
1856 
1857 

26391 
28362 
25362 
25344 
26017 

1047 
1227 
1240 
1016 
1156 

25344 
22135 
24122 
24328 
24861 

5176 
2788 
2959 
3384 
4269 

12„ 

14,2 

94 
115 
111 
126 
186 

3„ 

1858 
1859 
1860 
1861 
1862 

24796 
26738 
27398 
31493 
32502 

1301 
1201 
1136 
1090 
1176 

23495 
25537 
26262 
30408 
31326 

4220 
5868 
6545 
8935 
9777 

18,0 
23,0 
24,. 

29,4 
31„ 

181 
158 
192 
205 
229 

a.! 

2,. 

1863 
1864 
1865 
1866 

31076 
29692 
28066 
28993 

1228 
1140 
1165 
1226 

29848 
28552 
26901 
27767 

9070 
9156 
9613 
9343 

30„ 

lb-' 
88„ 

245 
296 
319 
314 

2,T 

Sum  for  de 
sidste  14  Aar 

387230 

16849 

370881 

91108 

^.. 

2671 

2.. 

Sum  for  de 
sidste  13  Aar 

360839 

15802 

845537 

85927 

24,, 

2577 

3,. 

*)  Fra  det  samlede  Antal  af  Lsegeme  opgivne  D0dsaar8ager 
er  tnikket  de  D0d8fald,  der  ere  opf0rte  under  Causa 
mortis  ignota,  Saicidinm  og  Mors  accidentalis. 
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F0r  man  benytter  denne  label,  b0r  vistnok  Aaret  1853 
ndskilles,  da  i  dette  Aar  en  i  den  sydlige  Del  af  Landet 
adbredt  Eoleraepidemi  foraarsagede  omtrent  48  pGt.  af 
samtlige  opgivne  D0dsfald  og  saaledes  forrykker  Forholdet 
for  de  0yrige  Sygdomme.  Fraregnes  dette  Aar,  sees  altsaa 
Kmft  at  betinge  3  pGt.  af  samtlige  opgivne  ved  Sygdom 
foraarsagede  D0d8fald. 

D0d8aarsag  er  afLsBgeme  opgiven  for  henimod  Fjerde- 
parten  af  samtlige  D0dsfald;  hvorvidt  det  udfundne  Forhold 
mellem  Krseft  og  andre  D0dsaarsager  ogsaa  gj0r  sig  gjsel- 
dende  for  de  0vrige  D0dsfald,  kan  man  naturligvis  ikke 
vide.  Nogle  Grande  tale  for,  at  Forholdstallet  snarere  er 
sat  for  lavt  end  for  h0it.  Paa  D0dsaarsagslisterne  findes 
nemlig  et  betydeligt  Antal  D0dsfald  opf0rt  under  Benaev- 
nelseme  organisk  Sygdom  i  Underlivet,  i  Leveren,  i  Mave- 
saBkken  og  Tarmkanalen,  og  det  er  rimeligt  at  antage,  at 
en  8t0rre  Del  af  disse  Sygdomme  have  vaeret  kraeftagtige ; 
ligeledes  er  det  iroligt,  at  endel  D0dsfald,  der  ere  henf0rte 
til  Vatersot,  Morbus  oesophagi,  prostatae  osv.,  have  vaeret 
betingede  af  Erseft.  Det  kan  desuden  paa  sine  Steder  af 
Landet  ofte  vsere  en  ren  Tilfaeldighed,  om  D0d8fald  af 
KrsBft  komme  til  Laegemes  Kundskab.  I  det  vestenQeldske 
Norge  ligger  det  saaledes  i  Almaens  Karakter  at  holde 
saadanne  Sygdomme  shjulte,  og  det  haBnder  ikke  sjelden, 
atErseftsyge  f0rst  efter  flere  Aars  Lidelser  henvende  sig  til 
Lsgen  (Krohn).  Der  er  heller  ingen  Grand  til  at  tro,  at  Feil- 
tagelser  i  Diagnosen  skulde  0ve  nogen  vaesentlig  Indflydelse 
paa  Besultatets  Paalidelighed,  og  i  alle  Fald  ville  disse 
mere  end  opveies  af  de  D0dsfald,  som  ere  foraarsagede 
af  Ersft,  men  opf0rte  under  andre  mere  generelle  D0ds- 
aarsagsbensevnelser. 

Af  ikke  liden  Betydning  ved  Unders0gelsen  af  dette 
8p0rgsmaal  vil  det  vaere  at  laegge  Masrke  til,  for  hvilket 
Kj0Q  og  for  hvilke  Aldersklasser  der  forholdsvis  opgives 
de  fleste  D0dsaarsager.  Det  er  nemlig  en  Ejendsgjeming, 
bvilken  senere  naermere  skal  paavises,  at  Evindelg0nnet  i 
langt  h0iere  Grad  er  udsat  for  Kraeft  end  Mandkj0anet, 
og  at  Kraeft   sjelden   optraeder  i  den  yngre   Alder,   men 

16* 
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ppigt  i  de  senere  Leveaar.  Hvis  der  altaaa  blandt 
ner,  for  hvem  Dsdsaarsagen  er  opKivet,  findes  et 
ide  Antal  Evinder  eller  et  forholdsvis    stort  Antal 

i  de  heiere  Aldersklasser,  har  man  Gnind  til  at 
:  der  blandt  de  enifte  Dade  Til  have  forekommet 
dvis  mindre  Antal  Dedsfald  af  Krteft  og  vice  versa. 

de  D0des  Kjen  aDgaar,  viser  det  sig,  at  man  for 
e  Tiaar  har  bestemt  D^dsaarsagsopgave  for  9.239 
nd  end  Kvinder,  altsaa  aarlig  i  Gjennemsnit  for 
Isfald  ved  Sygdom  og  voldsomme  Dedsfald  ere  her 
tammen);  i  samme  Aarti  d0de  der  aarlig  i  Gjen- 
334  flere  Marnd  end  Kvinder.  Forskjellen  mellem 
le  over  Dsdaaarsager  for  Mand-  og  for  KviDdekjan 
tnok  for  den  sterete  Del  paa  at  der  aarlig  paa  vold- 
le  omkommer  et  betydeligt  st^rre  Antal  Meend  end 

men  ogsaa  blandt  de  Personer,  der  ere  opgivne 
ne  som  dode  af  Sygdom,  og  for  hvem  Ejennet  er 
B6  pCt  af  eamtlige  af  Leegeme  opgivne  D0dg&ld), 
T  i  Gjennemsnit  aarlig  iTiaaret  135  flere  afMand- 
Evindel^BD.  1  Femaaret  1862—66  opgives  for 
\  30,s  pGt  af  samtlige  ved  Sygdom  foraarsagede 
,  for  EvindekJBo  2S,9  pCt.;  i  samme  Tidsrum  op- 
1  Personer  af  Mand>,  759  af  Kvindekj0n  som  dffde 
,  for  41  angivoB  ikke  Ejennet.  Na&r  man  herefter 
,  hvormange  der  aarlig  skulde  d0  INorge  afKrtefl, 
Bt  917  eller  3,8  pCt  af  samtlige  af  Sygdom  d0de 

nsermere  at  belyse  den  Maade,  paa  hvilkea  D^ds- 
ne  ere  fordelte  paa  de  forskjellige  Aldersklasser, 
iammenstillet  Aldersopgaveme  for  1866,  i  hvilket 
iren  er  opgivet  for  7550  eller  81  pCt  af  samtlige 
'ne  opgivne  D0dsaarsager  (9343).  F0lgeDde  Tabel 
irholdet  i  de  forskjellige  Aldersklasser  mellem 
Dedsfald  og  samtlige   af  Lsegerne   opgivne  Ueds- 
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imM 
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I  samme  Aar  opgires  Aldereu  for  277  af  Kraft  dtfde 
Penooer;  deraf  rare  3  mellem  0  og  15  Aar,  5  mellem  15 
og  30  Aar,  134  mellem  30  og  60  Aar  og  135  over  60  Aar. 
Htis  man  fonidssetter,  at  der  blandt  de  Dedsfald,  for  hvilke 
der  maogler  Opgave  over  Dddeaarsagen,  forholdsvis  findeB 
et  tilsvareode  Antal  Dedsfald  afKtffift,  faar  man  forAlders- 
Uisseo  fra  0—15  Aar  ialt  1%  fra  15— 30  Aar  13,  fraSO— 60 
Aar  352  og  over  60  Aar  718,  altsaa  tilsammen  1094  Dtfds- 
fald  af  Krffift.  Som  tidligere  angivet,  opferes  for  1866  til- 
sammen 314  Dedsfald  afErsft,  og  ialt  haves  Opgave  over 
33,6  pCt  af  samtlige  ved  Sygdom  foraarsagede  Dedsfald, 
beregner  man  herefter  det  eamlede  Antal  Dedsfald  afEneft, 
fur  man  ialt  935.  Man  ser  saaledes,  at  Opgaveme  baade 
over  de  Dedes  Ejfln  og  over  deres  Alder  tale  for,  at 
Proeentforboldet  mellem  Antallet  af  Dedsfald  ved  Krsft 
og  af  samtlige  ved  Bygdom  foraarsagede  Dedsfald  Boarere 
er  sat  for  lavt  end  for  belt. 

Beregner  man  efter  det  i  Tabel  I  givne  Forbold,  hvoi^ 
mange  Dedsfald  der  i  beleLandet  aarligt  skulde  falde  p&a 
Ersft,  idet  man  gaar  iid  fra  de  sidste  5  Aar,  for  bvilke 
der  foreligger  fuldstsendigere  Opgaver  over  Dedsaarsageme 
(32,6  pCt),  &ar  man  nd  863  Dedsfald  aarlig  af  Krsft. 
Sammenlignet  med  MiddelfolkemEengden  i  Femaaret,  1668254 
Mennesker,  dkulde  der  paa  bvert  Titusinde  Levende  aarligt 
fidde  5,3  Dadfifald  afKrteft.    Til  Holdepunkter  forSammen- 
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I  blandt  Andet  benyttes  Opgaver  fra  Eng- 
1,  fra  bvilke  Lande  man  bar  meget  fald- 
ing  om  DedsaarsagerDfi.  I  begge  Lande 
lid  af  Erteft  ifctlge  officielle  Opgaver  i  Ti- 
lO  aarligt  I,a  pCt  af  samtlige  ved  Sygdom 
^dsfald,  og  der  faldt  3,!  Dsdsfald  af  Kneft 
sinde  Levende.  For  Kvindelgentiet  alene 
igbeden  af  Kreeft  i  et   enkelt  Grevskab    i 

i  London  5,b  paa  Titusinde  Levende.  Dog 
F0reB  om  Opgaverne  fra  England,  at  Oesterlem 
ir  mediciniscben  Statietik,  1864"  bemserker, 
in  af  D0dBfald  ved  Krsft  i  dette  Land  er 
i  Flertallet  af  Erseftsygdomme  blive  opforte 
le  i  de  enkelte  Organer,  bvorfor  Tallene 
iQ  af  Ersft  maaske  ere  2—3  Grange  lavere, 
igbeden  skuldc  vsre;   det   samme   gjielder 

Belgien. 

ienf  bel0b  Antallet  af  Dffdsf&ld  af  Ereeft  for 
i5  Big  til  5,3  pet.  af  samtlige  D^dsfald,  og 
'  for  hvert  Titusinde  Levende   1 1  af  Krseft. 

Byer  foreligge  i  det  danske  statiBtiske 
Rsekke  XII  Bind  Opgaver  over  Dedsaar- 
irene  1860—64,  iffllge   bvilke  Dedsfald  af 

1329  eller  Z,i  pCt  af  samtlige  vedSygdom 
idsfatd  og  der  paa  bvert  Titusinde  Levende 
ningen  (omtr.  369400  Fersoner)  aarlig  faldt 
i  Krseft  Fra  Sverige  haves  for  Aarene 
e  af  Statistiska  Centralbyr&n  og  Sundhets- 
:e  Beretninger  meget  fuldstseodige  Opgaver 
[erne  for  ncesten  alle  Landets  Byer  (89,6  pGt. 

Sygdom  foraarsagede  Dodsfald) ;  iffflge  mine 

iSammendrag  falde  af  64314  opgivne  Syg- 
iger  1667  eller  2,6  pCt  paa  Eraeft  (i  dette 
nedregnet  nogle  Tilfselde  af  Noma);  if0l|;e 
le  der  saaledes  i  Sveriges  Byer  falde  Ul- 
Fdsfald  aarlig  paa  Erieft  eller  sammenligDet 
imeengden  (466080)  6,65  paa  hvert  Titusinde 
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Naar  man  Isegger  Mserke  til,  at  Opgaverne  fra  Danmark 
og  Srerige  ogsaa  vedrere  mindre  Byer,  hvor  FolkemaBDgden 
ikke  gaar  op  til  mere  end  500— 1000  Indbyggere,  maa  man 
indremme,  at  den  store  Dedelighed  af  Ersft  i  disse  Landes 
Byer  ikke  lidet  st0tter  den  ovenfor  iidfundne  heie  Dade- 
li^ed  af  Krseft  i  Norge. 

For  de  enkelte  Asr  vexler  Procentforholdet  mellem 
opgivne  Dtfdsfald  af  Krseft  og  de  flvrige  opgivne  red  Syg- 
dom  foraarsagede  Dedsfald  i  Norge  mellem  1,8  og  4,i; 
Aarsagen  til  denne  store  Forskjel  kan  for  en  ikke  rioge 
Del  S0ges  i  de  epidemiske  Sygdommes  storre  eller  mindre 
Byppigbed.  Til  Overeigt  over  de  epidemiske  Sygdommes 
Indflydelse  paa  Dtfdeligheden  samt  over  Forholdet  mellem 
DBdsfald  af  Erteft  og  af  samtlige,  ikke  epidemiske,  Syg- 
domme,  meddeles  folgende  Tabel: 
label  II. 


Suolet  Anlal 
af  Liegenie 

T>aAm. 


pa|s 


epidemuke    -Qt]    Af  andre 


*)  Som  eaadanne  ere  opfarte  de  i  den  officielle  Statistik 
vedtagne  nndtagen  eimpfll  Feber,  Eoldfober,  Slgrirbag  og 
cerebrospinal  Meningit. 
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Hul  ser  heraf,  at  de  epidemiske  Sygdomme  have  for- 
aarsaget  i  Gjennemsnit  43,9  pCt.  af  samtlige  af  Lsegerne 
opgiVne  Dedefald,  og  at  Forholdet  for  de  enkelte  Aar  bar 
vexlet  mellem  35,0  og  67,9  pCt  Procentforboldet  mellem 
Dedefald  af  Krseft  og  af  samtlige,  iklce  epidemiske,  Sjg- 
domme  bliver  gjennemsnitlig  5,i  og  vexler  mellem  4,4  og 
6,6.  Naar  man  tager  Hensyn  til,  a4;  red  denne  BeregningS- 
maade  en  mindre  Afvigelse  Til  vise  Big  i  for8t0rret  Maale- 
Btok  i  Procenten,  kan  Forakjellen  mellon  de  enkelte  Aar 
ikke  ansees  for  meget  tttor,  for  Aarene  1658  og  1859 
svarer  ProceoteD  Ul  den  gjeDoemsnitlige  og  for  6  andre 
Aar  er  Afvigelsen  meget  liden.  Endnu  mindre  bliver  For- 
ekjellen  metlem  de  enkelte  Aar,  om  man  alene  betragter 
Tiaaret  1857—1866,  GjenoemsDitBprocenten  bliver  her  ds- 
sten  5,0  og  Afvigelsen  er  kun  0,6  pCt  til  den  ene,  0,b  pCt 
til  den  anden  Side,  et  Forhold,  der  taler  meget  til  Fordel 
for  Opgavemes  relative  Paalideligbed. 

Til  Opiysning  om  Erteftens  Hyppigbed  som  D^dsaarsag  i 
de  enkelte  S  t  i  f t  e  r  foreligge  Opgaver  for  Femaaret  1862—66, 
bvilke  ere  sammenstillede  i  folgende  Tabel: 
Tabel  III*). 
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17347 
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*)  Dot  bemerkes,  at  man  ved  at  Bammenligne  de  fonkjellige 
Tslopgaver  i  denoe  Liste  med  de  tilBTarende  i  foregasende 
og  i  de  efterf0lgende  Lieter  ikke  nl  finde  en  fiddkomisMi 
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Kristiansaiiite  Stift 

Bergens  StifL 

1862 
1863 
1864 
1665 
1866 

5638 
5963 
6197 
5692 
6247 

233 
214 
229 
189 
209 

5405 
5749 
5968 
5503 
6038 

1573 
1759 
1781 
1803 
2123 

29„ 
30„ 
39,. 
32„ 
35,. 

34 
43 
52 
54 
57 

3,> 

2,4 

3'* 
2.r 

4443 
4936 
4688 
4126 
4179 

176 
183 
183 
197 
193 

4267  1361  31,. 
4753  1473  31 
4503  1474  32,T 
3929  1269  32„ 
3986jl249|31„ 

21 
23 
42 
43 
40 

1,. 
1,. 

2,. 

3'* 

Till. 

^737 

107428663 

9039  31,5  240'2,«e 

22370 

932121438  6826;31,« 

169  2,a 

TroBiUgevs  Stift 

TroBs5  Stift 

1862 

1863 
1864 
1865 
1866 

5009 
4036 
3786 
4735 
4147 

21713 

169 
177 
165 
163 
188 

4840 
3859 
3621 
4572 
3959 

1364 
1051 
1112 
1699 
1077 

28„ 

27„ 
30„ 
35 
27„ 

54 
40 
45 
47 
50 

3,. 
4,. 

4169 
3371 
2852 
2579 
2892 

270 
288 
223 
224 
294 

1299 

3899 
3083 
2629 
2355 
2598 

952 
661 
654 
640 
647 

24,4 

21,4 

24„ 
27„ 

24,. 

11 
18 
16 
26 
14 

1,. 
2„ 

2,. 

TilB. 

862 

,20851 

6303.30,, 

236 

,3,7 

15863 

14564|3554  24,^ 

85  2,4 

Herefter  skulde  Erseft  vsere  hyppigst  i  Hamars  og 
Trondhjems  Stifter,  sjeldnest  i  Troms0,  Bergens  og  Kristi- 
ansands  Stifter,  medens  Forholdstallet  for  Kristiania  Stift 
nssten  neiagtigt  svarer  til  det  for  Riget  fundoe  Forhold. 
Det  bliver  dog  ogsaa  her  D0dveDdigt  at  unders0ge  den 
Indflydelse,  som  de  epidemiske  D0dsfald  have  paa  D0de- 
lighedsforholdeDe,  hvilket  nsermere  vil  sees  af  Tabel  IV. 


Qyerensstemmelse ;  Afngelserne  ere  dog  ikke  saa  betyde- 
lige,  at  de  knone  have  nogen  svsBkkende  Indflydelse  paa 
Besaltaternes  Paalidelighed.  Aarsagen  ligger  dels  deri,  at 
de  benyttede  Opgaver  ikke  fuldkommen  stemme  overens, 
dels  i  at  det  ikke  for  Stifternes  og  Amternes  Vedkom- 
mende  har  vasret  maligt  at  fradrage  de  under  Causa 
mortis  ignota  m.  m.  opf0rte  D0dsfald. 
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sands  Stift  have  de  epidemiske  D0d8fald  forholdsvis  ud0vet 
den  mindste  Indflydelse  paa  Dedeligheden,  og  desuagtet 
stiller  Procentforholdet  forDedsfald  af  Kraeft  sig  her  meget 
gunstigt,  hvoraf  man  synes  berettiget  til  at  slutte,  at  Kraeft 
i  dette  Stift  er  forholdsvis  sjelden.  Som  bekjendt  stiger 
D^dsprocenten  af  Tuberkulose  her  ulige  heiere  end  i  noget 
af  de  0vrige  Stifter,  men  det  er  klart,  at  Forskjellen  mel- 
len  Stifteme  indbyrdes  i  denne  Henseende  vilde  blive 
mindre  fremtraedende,  naar  man,  som  ovenfor  er  skeet, 
lader  de  epidemiske  D0dsfald  ud  af  Betragtning,  noget 
som  ogsaa  er  antydet  af  Distriktslaege  G.  Hamann  i  hans 
Afkandling  cm  Tuberkulosens  Udbredning  i  Norge.  I  Ber- 
gens,  Trondhjems  og  Troms0  Stifter  er  Spedalskhed  ikke 
aden  Indflydelse  paa  D0deligheden  i  det  Hele,  fraregnes 
saaledes  tillige  samtlige  D0dsfald  af  Spedalskhed,  blive 
Procenterne  for  Kraeft  i  Bergens  Stift  4,6,  i  Trondhjems 
7,5  og  i  Troms0  Stift  5,9,  i  de  0vrige  Stifter  blive  Procen- 
terne nforandrede.  I  Hamars,  Bergens  og  Troms0  Stifter 
viser  der  sig  en  temmelig  betydelig  Forskjel  mellem  de 
enkelte  Aar  med  Hensyn  til  Hyppigheden  af  Kraeft  som 
D0dsaarsag,  i  Kristiania  og  Kristiansands  Stifter  er  Uover- 
ensstemmelsen  ikke  vaesentlig. 

Det  vil  ogsaa  vaere  af  Interesse  at  sammenligne  An- 
tallet  af  D0dsfald  af  Kraeft  for  hvert  enkelt  Stift  med 
Hiddelbefolkningen  i  Femaaret,  hvorfor  den  samme  Bereg- 
ning  er  foretaget  som  ovenfor  for  hele  Riget.  Resultateme 
findes  sammenstillede  i  f0lgende  Tabel: 


Stifl. 

Beregnet 

Folkemaengde 

i  Midten  af 

Aar  1864. 

Samlet  Antal 
D0dBfald  af 

Krseft 
(beregnet.) 

For  hvert 

Titusinde 

Levende  d0de 

af  Kreeft. 

Kristiania 

Hamar 

Eristiansand 

Bei^en 

Trondlyein 

Trom00 

439548 
240591 
322270 
262090 
251478 
152277 

243 
141 
152 
106 
156 
70 

5,s 
6,» 

4,5 

%ct 

1668254 

863*) 

o»« 

*)   Snmmen  for  Stifteme  bliver  868;   om  Aarsagen    til  denne 
UoverensBtemmelse  se  Anm.  Pag.  248. 
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Aar. 
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KriHtiMiA  By. 

Akenhas  Ant 
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1861 
1862 
1863 
1864 
1865 
1866 
1867 
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780 
1052 
1011 
929 
1021 
1261 
1406 
1444 
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474 
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578 
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657 
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24 
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213 
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20 
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22 
14 
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796 
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907 
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250 
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401 
494 
607 
558 
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597 
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275 
212 
230 
208 
173 

294 
346 
332 
346 
386 
389 
308 

24 
22 

16 
21 
18 
24 
25 

8„ 

6,. 
8„ 
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454 
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404 
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151 
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8 
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18 
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eller 
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*)  Procentforholdet  mellem  No.  1  og  No.  2. 
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242 
220^ 
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13 
17 
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905 
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3541 
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17 
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22 
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25 
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19 

351 

554 

20 
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33  %. 
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6.. 
4,. 
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LUter  og  Maadala  Ant 


394 

140 
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8 

449 

151 

298 

14 

473 

141 

332 

15 

526 
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367 

17 

559 

202 

357 

14 

68 
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9 
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8 
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10 
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Nordre  Bergenhag  Amt" 


1859 

233 

1860 

301 
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564 
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100 
230 
182 
268 
209 
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70  Aar  gamle,  aom  dtfde  af  Alderdomssvtekkelse,  naar   en 
aoden  bestemt  Dedsaareag  ikke  er  konstateret 

SammeQligDet  med  Middelfolkemsengden  og  beregnet 
paa  samiiie  Maade  som  tidligere  skulde  der  i  Femaaret 
1862—66  i  hvert  Overevrighedsdistrikt  falde  f0]geDde  Antal 
Dfldsfald  af  Kr«ft  paa  hvert  Titusinde  Levende : 

Kristiania  By 7,o.    Stavanger  Amt  .    .    .  3,7. 

Akershus  Amt     ....  5,9.    S^ndre  Bergeuhus  Amt  3,8. 
Smaalenenes  Amt    .    .    .  5,8.    Bergens  By    ...     .  4,4. 


Nordre  Bergenhus  Amt  4,6. 
Romsdals  Amt  .  .  .  5,s. 
SBndreTrondhjerasAmt  6,4. 
Nordre       —  —   6,4. 

Nordlands  Amt  .  .  .  4,s. 
Finmarkens  Amt     .    .  4,t. 


Buskenids  Amt  ....  4,7. 
Jarlsberg  og  Laurvigs  Amt  6,o. 
Hedemarkens  Amt  .  .  .4,9 
Eristians  Amt  ....  6,9 
Bratsbergs  Amt  .  .  .  .  5,s 
NedeoEBS  Amt  .  .  .  .5,4 
Lister  og  Mandals  Amt  .  3,9. 

I'il  at  lette  Oversigten  over  Kr^ftens  Hyppigbed  i  de 
enkelte  Amter  efter  de  forskjellige  Beregningsmaader  tjener 
ffllgende  Tabel,  i  hvilken  Rtekkefalgen  er  betegnet  med 
Tal  fra  1—19,  saaledes  at  de  hmeste  Tal  svare  til  deo 
sterste  Dedelighed.  Naar  Dedeligheden  i  to  eller  tre 
Amter  efter  en  Beregningsmaade  viser  sig  at  vsere  den 
samrae,  er  dette  betegnet  ved,  at  de  samme  t«  eller  tre. 
Ordenstal  ere  opferte  for  hvert  enkelt  af  disse  Amter. 
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1 

il!d 

Overavrighedgdiatrikter. 

■^'M 

•a 

■d 

^|i'"s 

^Sl 

111 

4 
1 

1 

111  1 

=21 

Kristiania  Bj 

8—10 

9-10 

8 

19 

19 
13 

1 
1 

11 
13 

2—13 

13 

BuBkeruds  Amt 

6 

Jarlsberg  og  Laurvigs  Amt 

18 

14—15 

18 

KristiMis  Amt 

19 

18 

18 

18 

[tioD  i  Alboleddet    Helbredelse. 

(Jac<^  Eeiberg.) 


br.  1868.  Anton  Qunerius  Madsen,  Stfnand, 
il,  fra  Dr0bak,  72  Tommer  h0i,  af  god  Legems- 
frisk,  faldt  lOde  Angoat  1868  fra  Merseraaen 
et  og  „brak  h«ire  Arm  i  Albnen".  Han  blev 
et  i  Snodswall,  bvor  hana  Ann  sTnlmede  betyde- 
kom    en  Aabning   ved  Olekranon,    og   af   denne 

af   og   tU  Benstykker.      Efter  8  Ugers  Forl^b 
med  en  stW  Ann. 

es  den  19de  Decbr.  at  etaa  i  fnldstendig  Ez- 
s  nbevsagejig  i  Albnen,  selv  under  Narkose,  noget 
ooation  og  Supination  nmalig  saavel  aktivt  som 
Leddet  dannende  Benender  synes  opfivnlmede. 
ekranon  }  Tom  me  h^iere  end  Eondyli.  Paa 
lekranon  et  1}  Tomme  langt  blaaligt  Ar,  hvoraf 
flyder  lidt  Fas.  Hnden  her  faatvoset  til  det 
Ben,  fonesten  overall  forskydelig  og  af  almin- 
;  Temperatar.  Fingrene  boTteges  let.  Maaknla- 
rofisk.  Med  Assiatanse  af  D'Hrr.  Reserrelsege 
og  Proaektor  M.  Heiherg  foretoges 
:  Ved  Foreningspnnktet  af  den  indvendige  Tredie- 
idvendige  Trediedele  af  Tendo  tricipitis  gjordes 
langt  lige  Snit,  som  gik  igjennem  det  omtalte 
Benet.  Gjonnem  Spalten  i  Perjostenm  indf0rteE 
-Skrabe,  Geissfnsaraspatoriam.  Med  denne  og 
edea  Perioatenm  overalt  fra  Olekranon,  Capi- 
g  nedre  Ende  af  Hnmema,  saa  at  kan  de 
:er  ndtoges,  medena   alt  Perioatenm  blev  igjen. 

nn    en    tranaverael   tilhelet  Fraktnr   omtrent   } 
idsen  af  Olekranon  og  en  do.  af  Capitolnm  radii. 
)enagtig   Sammenvoxning   af   alle    tre    Ben    ind- 
alangt    seea    kaade    nellem    Ulna    og    Radias. 
Spidaen  af  Olekranon  gjennemeagedea  fsrst  Ulna 
lerpaa  overbr^des  med  Haandkraft  Radias'a  Fo 
Snmeras   og   0vre  Ende    af  Radius    bortaagedt 
me  af  nedre  Ende  af  Hamema.     Sagefladen  py 
idor.     Bl0dningen,  aom  ikke  var  ator,  atansed 
id,    og  der   aniagdes  9  Sntnrer,    hvorpaa  Anoi 
Flexion  i  Qibsbind  —  Alt   under  Eloroformna- 
'arede  i  2  Timer. 
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I  de  f0lgeiide  Dage  befandt  Patienten  sig  vel  paa  lidt 
Anorexi  nser.  Sntiirerne  ndtoges  3die  og  5te  Dag.  0yre  og 
nedre  Ende  af  Saaret  tilhelede  per  primam,  og  Suppuration 
indfandt  sig  fra  Saarhnlen.    Dette  forbandtes  med  Drey. 

18de  Jannar  1869  aftoges  Gibsbindet,  Armen  var  da  be- 
TSgelig  og  Saaret  nsBSten  tilbelet.  Der  anlagdes  en  Jernskinne 
og  siden  Stromeyer^s  Extensionsapparat,  hvorved  Armen  af- 
Toxlende  holdtes  nogen  Tid  ad  Gangen  i  Flexion  og  Extension. 
30te  Jannar  begyndtes  metodiske  Bevegelser  af  Armen,  og 
25de  Febmar  reiste  ban  helbredet  bjem. 

12te  Harts  1870,  5  Fjerdingaar  efter  Operationen,  frem* 
stfllede  ban  sig  for  mig.  Han  kan  flektere  Armen  fnldstssndig, 
men  ikke  extendere  den  over  en  Yinkel  af  135—140^.  For- 
armen  staar  i  balv  Supination.  Supination  og  Pronation  op- 
hftyede.  Armen  forkortet  f .  Muskulaturen  paa  Overarmen 
lidt  tjndere,  is»r  Triceps.  Han  l0fter  med  den  b0ire  (syge) 
Arm  2  Lpd.  4  Pd.,  med  den  venstre  4  Lpd.  Han  kan 
ro  med  to  Aarer,  fiske,  pilke,  bugge  Yed,  skrive,  barbere  sig 
selT  og  bar  netop  taget  Hyre  som  Kok  ombord  i  samme  Far- 
t0i,  hyori  ban  faldt  ned. 

Hr.  Prof.  J.  Nieolaysen  bar  havt  den  Godbed  samme 
Dag  at  unders0ge  Patienten. 


ElektroterapL 

(Yed  A.  Arndtsen.) 


I  1869  behandlede  jeg  privat  ialt  331  Patienter  med 
Elektricitet  Af  disse  gjennemgik  217  Karen  saavidt  fuld- 
stsndigt,  at  der  kande  gj0re8  Slutninger  angaaende  Re- 
sultatet;  —  bos  34  opnaaedes  Helbredelse,  hos  130  en 
betydelig  Forbedring,  hos  31  en  rings  Forbedring,  og  hos 
22  ingen  Forandring;  —  altsaa  gunstigt  Resultat  hos  164 
eller  75,e  pCt.  (I  Aarene  67  og  68  erholdtes  gunstigt 
Resultat  hos  respektive  66,7  og  71,2  pGt) 

Behandlingens  Resultater  ved  de  forskjellige  Sygdoms- 
former  vil  kunne  sees  af  f0lgende  TabeL 
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Endoinetritis  decidualis  taberosa.    (End.  syphilitica 

decidoalis.) 

(Af  Kompagnikirurg  Vedeler.) 


Madame  E.  44  Aar,  Moder  til  5  levende,  friske  B0ni, 
det  sidste  1}  Aar,  har,  efter  omtrent  1  Aars  Adskillelse  fra 
sin  Mand,  i  det  sidste  Halvaar  atter  levet  sammen  med  bam. 
Hun  bar  ikke  lidt  og  lider  ikke  af  Syfilis,  ligesaa  hendes 
Mand,  bvem  jeg  i  lang  Tid  bar  kjendt. 

Hendes  Menstrnation,  der  tidligere  stedse  bar  vseret  regel- 
mftssig,  bar  i  dette  sidste  Halvaar  vseret  rigeligere  end  f0r  og 
TSBret  forbanden  med  st0rre  Smerte.  Jeg  bar  dog  ikke  knnnet 
opdage  nogen  Sygdom  i  Uterus,  der  er  let  tilgjsengelig  ved 
den  kombinerede  ydre  og  indre  nnders0gelse.  Den  er  liden, 
let  bevffigelig,  n0mfindtlig.  Der  er  ingen  Leukorroe,  ingen 
Ulceration  af  Modermanden. 

Menses  adebleve  nn  i  tvende  Maaneder.  Omtrent  ved 
den  ventede  tredie  Maanedstid  indfandt  der  sig  B]0dning  fra 
livmoderen.  Den  varede  i  3de  Dage.  Derpaa  lik  ban  Veer, 
og  der  afgik   et   stort  Blodkoagel.     Ved   naBrmere  UDders0- 

gelse  viste  det  sig  at  vsere  ^gget  belt  og  holden,   men 

den  ene  Halvdel  led  af  den  Degeneration,   som   Virchow 

bar  kaldet  ^Endometritis  syphilitica  decidualis^. 

Nedenstaaende  Tegning  vil  give  et  taaleligt  klart  Be- 

greb  om  Misdannelsen.    Den  er  tegnet  i  naturlig  St0rrelse. 

Er  altsaa  en  paereformig,  flad  Saek.     3"  langt,  2^'  bredt  og 

I''  tyk.    Synes  at  indeholde  noget  Fluidum.    Har  en  fordre 

og  en  bagre  Vseg,   der  forene   sig  i   en  temmelig  skarp 

Rand.    A  viser  den  bagre  Vaegs  ydre  Side  (jeg  har  kaldet 

denne  Vseg   den  bagre,   da  Fosteret  hsefter  sig  til  dens 

indre  Side).     Den  er  tyk,   gulr0d,  k]0dlignende,  noget  ru 

og  ujevn   og  ender  nedad  mod  Tilhaengselet  D   med  en 

taalelig  skarp   Rand.      Den  fordre  Vseg    ligner    derimod 

Hinden  af  et  almindeligt  Mg.     Den  er  tynd,   noget  gjen- 

nemskinnende,  gulhvid  af  Farve.    Den  blev  opklippet  efter 

Lsengden,   og  der  udfl0d  omtrent  et  Par  Theskeer  serum- 

lignende  Vsedske.      Med   taalelig  Lethed   kan  hver  Lap 

deles  i  to  Lameller,  hvoraf  den  indre  er  aldeles  vand- 
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>  begge  diBBe  Lapper  slaaede  tilside,  faar  man 
ims,&  indre  Side  at  se.  B  skal  forestUle  denne. 
1  Meengde  Bterre  og  mindre  Entider,  der  dels 
■tblaa,  dels  en  gulagtig  eller  hvid  Farve.  De 
nere  blede,  de  andre  haardere  lig  Fleskesvor. 
eeres  hiae,  udflyder  af  enkelte  fljdende  Blod,  i 
lod  er  det  fast  koaguleret  i  koncentriske  Lag. 
)  Knuder  have  derimod  en  bomogen,  gulligbTid 
C  er  det  lille  Foster  med  sin  Navlestreng.  Der 
af  0ine  samt  Antydninger  til  de  tire  Extremi- 
I  dette  bar  en  fleskesvorlignende  Konsisteos  og 
I,  gulhvid  GjeanenisDitsflade. 


Det  frjndsede  Tilhfengsel  D,  der  er  af  en  gulafftig 
Fanre,  tyodt  og  noget  gjennemskinnende,  bestaar  og  af  en 
fordre  og  en  bagre  Del  eller  Blad,  der  ere  forenede  i 
begge  Kanter  og  danner  en  Konus,  der  optager  Lille- 
fiogeren,  men  opad  mod  ^gget  er  aldeles  lukket.  Det 
Bynes  saaledes  at  veere  en  Afskalling  af  Moderkanaleng 
Slimbinde  og  viser,  at,  idetmindste  i  dette  Tilftelde,  den 
bar  taget  Del  i  DeciduadaDDelsen. 

Saavidt  mig  bekjendt  er  Virckow  den  f^rste,    der  bar 


Eerksomheden  paa  denne  Degenerat 
dette  end  ikke  vsere  Tilfceldet,  si 
J,  der  bar  forsegt  at  kaste  Lys 
i  2  Del  Pag.  479  omtaler  ban  den 
'0lge  af  Sybils.  Han  gjsr  opmsr 
lem  disse  Knuder  og  Slimpaplerne 
tmer  i  deres  tidligste  Tilstand,  met 
naa  nsiere  lagttagelser  til;  tbi  bai 
e,  hvoraf  det  ene  var  fra  en  ikke 
en  syfilitlsk  Person.  QUsserow  (Mi 
26  B.  5  H.)  bar  omtalt  et  Tilfa 
de  viere  Tale  om  Syfllia.  I  Obst 
t  Pag.  50  Andes  en  Tegning  af 
re  af  Decidaaeo  af  den  ene  Halv< 
todelt  Uterus,  der  blev  udstedt  4 
St  levende,  fuldbaaret,  friskt  Fos 
ke  om  Syfilis.  Hos  afdede  Overlse 
bar  jeg  seet  et  lignende  Specimei 
Bn  ikke  Syfilitiker.  Af  disse  6  Til 
:  Sylilis  i  et.  Navnet  Endometritis 
es  mig  saaledes  forbastet 
e  vsere  af  Interesse  at  vide,  om 
nne  vedTilfselde  fra  sin  egenPraxi; 
denae  Formening. 


eferatei*,    Anmeldeleer 


te,  der  have  aandet,  Lnflen  atter  f 
forsvinde  fra  Laogerne? 

rgsmaal  suger  Forfatteren,  Dr.  Karl 
knchement  i  Ertangen,  at  besvare  i 
cbiv  far  klinische  Medicin  6te  Bind 
Ideles  et  kort  Uddrag. 
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Efterat  Casper  har  identificeret  „at  have  level''  med  «at 
have  aandet''  i  den  legale  Medicin,  er  der  ved  Barnemord  kuii 
Sp0rgsmaal  om  LuDgepr0vens  positive  eller  negative  Udfald, 
og  for  det  positives  Yedkommende  vil  Konklasionen:  Barnet 
harLnft  i  Lnngerne,  har  altsaa  aandet  og  levet  efter  F0dselen, 
i  forensiske  Tiltelde  neppe  foranledige  Yildfarelse;  thi  intra- 
aterint  Aandedrset  under  mannel  F0dselshJ8Blp  eller  Lnftind- 
bbesning  bos  et  d0d{0dt  Barn  forekommer  vel  aldrig  ved 
hemmellge  F0dsler.  Anderledes  staar  Sagen,  hvor  Langepr0ven 
giver  negativt  Udfald,  her  er  det  ei  berettiget  at  slutte :  Barnet 
bar  ikke  aandet,  altsaa  ikke  levet  efter  F0dseleD,  Barnemord 
kan  altsaa  ikke  have  fnndet  Sted.  Casper  indr0mmer  selv 
Mnligheden  af  Liv  bos  Nyf0dte  uden  Aandedrset,  Skind0d;  men 
i  Yirkeligheden  gjennemgaa  de  fleste  Nyf0dte  et  Stadiam  af 
extraaterint  Liv  nden  Aandedrset,  kun  er  dette  Stadium  af 
forskjellig  Yarighed:  bos  F0rstef0dende,  hvor  F0dselen  gaar 
laogsomt,  l0sner  Placenta  tidligt  og  Barnet  gj0r  strax  Inspira- 
tioner;  bos  Flerf0dende  kan  derimod  Placentarkredsl0bet  ved- 
vare,  efterat  Barnet  er  udst0dt  af  Genitalia,  og  Barnet  kan 
da  leve  extranterint  flere  Minutter  nden  at  respirere.  Af 
f0ta]e  Lnnger  kan  derfor  i  det  H0ieste  sluttes:  Liv  efter 
Fj»dselen  kan  ei  konstateres,  og  der  forekommer  som  bekjendt 
Tilfffilde,  hvor  man  trods  f0tal6  Lunger  maa  antage,  at  Liv 
efter  F0dselen  bar  fundet  Sted,  nemlig  hvor  fremmede  Legemer 
som  Jord,  Fseces  etc.  findes  i  Mavea  eller  Luftveiene.  Senator 
har  nylig  skrevet  om  dette  Tema,  og  ban  bemserker  medRette: 
hvis  ^ikke  at  have  aandet''  er  eusbetydende  med  ^ikke  at  have 
levet",  saa  kommer  de  fleste  B0m  i  forensisk  Forstand  d0de 
til  Yerden,  og  Akkuch0ren  kan  da  umulig  draebe  et  Barn  i 
Modersliv. 

End  st0rre  Betydning  for  Retsmedicinen  faar  Sagen,  naar 
det  extrauterine  Liv  uden  Aandedrset  forlsenges  paa  Grund  af 
Asfyxi;  det  kan  da  undertiden  vare  en  halv,  ja  maaske  en  hel 
Time,  inden  D0den  indtrseder.  Forfatteren  omtaler  dernsest 
Maschka^s  2  Tilfaelde,  hvor  et  Liv  uden  Aandedrset  skal  have 
varet  i  respektive  5  og  23  Timer.  (Kfr.  Mag.  21  B.  P.  706 
og  22  B.  P.  303,  TilfsBlde  fra  Betzius.)  Maschka  anf0rer 
af  Litteraturen  [Zeller  og  B0hn  (1691),  Mauchard,  Heister 
(1732),  Loder  (1779),  SchmiU  (1806),  Cziander  (1809), 
Mendel  (1811),  og  af  Nyere:  Orfila,  Taylor,  Ouvrardy 
Becker  (Virch,  Arch.  16  B.),  Brefeld  (Casper^s  Zeitscbr.), 
Kramer]  en  Del  analoge  Tilfselde  og  drager  beraf  den  uimod- 
sigelige  Slutning:  at  der  kan  gives  Tilfselde,  hvor  nyf0dteB0rn 
leve  efter  F0dselen,  bevaege  sig  og  lade  h0re  tydelige  Lyd, 
&den  at  der  i  Lungerne  kan  paavises  Spor  af  Luft.    Men  naar 
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heraf  sintter,  at  tydelige  Lyd  kunne  opstaa  nden 
le,  saa  er  ntBrvereniie  Forfatter  deri  nonig,  idet 
at  B0rnene  virkelig  have  aandet,  at  Lnften  er 
jiiDgerne,  men  at  den  atter  er  forsTonden,  saa 
jonen  fiodea  Infttomme.  Alle  de  anferte  Tilfelde 
are  lige  saa  godt  after  denne  Antagetse,  der 
med  vore  fysiologiske  Begreber,  og  Spsrgsmaalet 
iften  kao  saa  fuldsteudig  foravinde  af  en  Lange, 
;t,  at  denne  atter  aer  f^tal  ad. 
homos  i  Leyden  (1864)  bar  iagttaget  etTilfnlde, 

Barn  aaodede  og  skreg  som  almindelig,  men 
f  Timer,  og  her  fandtes  Langerne  f0tale;  ban 
lagen  paa  f0)geDde  Uaade:  efter  Fedselen  fyldtes 

almindelig  med  Loft,  men  ankcessiT  bleve  Inapi- 
Beme  mindre  intense,  og  da  Exspiration  aker 
ita  Elaaticitet,  addrevea  red  bver  ndaaoding  lidt 
d  der  var  trangt  ind  red  forrige  Indaanding; 
Ite  tilbage  til  den  fetale  TiJatand,  og  Dtfden 
I  en  langsom  Asfyxi.  Thomas  bar  endnn  et  Par 
Ide;  ban  mener,  en  aaadan  Proces  isnr  fore* 
modne  eller  daarlig  ndviklede  Bern;  Aarsagen 
en  ntilstrgekkelig  Energi  i  Inspirationsmnsklerne, 
i  Lnft  i  Nyf0dtes  Lnnger  taler  altsaa  ikke  med 
:nn  med  Sandsynligbed  for,  at  Barnet  er  dtfdftfdt. 
in  erklnrer  Big  enig  i  Thomas's  Ansknelser;  naar 
indvendt,  at  det  red  Eompression  af  Inftholdige 
lykkes  at  gj0re  dem  Infttomme,  saa  er  dette 
risende;    tbi  ved  Kompressionen  Inkkea  de  finere 

at  Lnften  indeatfengea  i  AlTeoleme,  og  den 
d  etablerer  andre  Betingelser  for  Lnftena  fold- 
else  end  den  pladselige  KompreasJon.  Og  oaar 
Kritik  over  Thomas's  Tilfelde  (Prag.  VierteUachr. 
innoder,  at  Barnet  er  d0dt  af  Poenmoni,  maa 
9  fnldstnndig  nbegmndet;  baade  Thomases  Navn 
ivelae  af  Langerne  borger  for  lagttagelsena  Rig- 
itteren  tror  ikke,  at  analoge  Tilfstde  ere  saa 
le  forekomme  mere  i  Akkncberemea  end  i  Rete- 
Han  anfifrer  na  4  Easne,  som  ban  selr  bar 
'  Aandednettet  var  roligt,  og  bvor  Barnet  leve'^e 
den  Tid  gav  tydelige  Skrig,  og  bvor  dog  »  i 
Dgeme  fandtes  faldstendig  Infttomme  og  n  d 
At  Lnften  for  en  Del  kan  forlade  Lnnge  e 
r  hyppigt;  ban  mener  aaaledes  dette  er  Tilfaeld  :, 
er  Langerne  jevnt,  men  Udet  fyldte,  og  ligele<  a 
er  enkelte  Partier  af  en  Lunge  Inftholdige,  ant  e 


r^' 
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atelektatiske;  den  Forklaring,  at  de  atelektatiske  Partier  aldrig 
have  indeholdt  Laft,  tror  han  knn  gjaelder  de  Tilfselde,  hvor 
en  mekanisk  Hindring  for  Lnftens  Indtrseden  kan  paavises. 

For  at  Lnften  atter  skal  xmdTige  af  Lungerne,  adfordres 
fremfor  Alt  en  medf0dt  eller  kort  efter  F0d8elen  erhvervet 
Syaghed  i  Inspirationsvirksomheden ;  derfor  er  det  isser  at 
traeffe  hos  umodne  B0m;  dog  kunne  ndviklede  B0rn  udsaettes 
for  STS&kkende  Potenser,  og  her  er  for  Praxis  isser  at  l»gge 
Merke  til  Bl0dninger  og  Kompression  af  Hjernen.  Med  Hen- 
s^  til  Barnemord  tror  Forf.  nemlig,  at  en  saa  langsom  D0d, 
8om  er  n0dyendig,  for  at  Inftholdige  Lunger  atter  kunne  faa 
f0talt  Udseende,  kan  frembringes  ved  Lsesioner  af  Hovedet 
med  Blodextravasat,  der  trykker  Qjernen,  samt  ved  at  lade 
Bamet  forbl0de  gjennem  Navlesnoren.  I  slige  Tilfselde  vil 
altsaa  den  GrundsaetniDg:  „lufttomme  Lunger,  d0df0dt  Bam^ 
lede  til  feilagtig  Frikjendelse  for  Barnemord. 

Endnu  staar  tilbage  at  besvarc  et  Sp0rg8maal:  er  det 
nmligt  og  hyorledes  at  paavise,  at  et  Bam  bar  levet,  naar 
Lungeme  ere  f0tale?  Med  Undtagelse  af  sjeldne  Tilfalde, 
hyor  der  findes  fremmede  Legemer  i  Maven  eller  Lnftveiene, 
er  en  slig  Paavisning  vanskelig;  de  forskjellige  Pr0ver  som 
Urinsyre  i  Nyreme,  Obliteration  af  de  f0tale  Cirkulationsveie, 
Benkjemen  i  Femur  etc.  kunne  ingenlunde  erstatte  LnDgepr0yen. 
8t0rre  Betydning  tror  Forf.,  BreslauCs  Pr0ve,  Tarmkanalens 
Luftholdighed  vil  faa;  han  tror,  at  ialfald  i  de  fleste  Tilfselde 
ted  Aandedraettet  Lnften  ogsaa  trsBuger  ind  i  det  0Tre  Parti 
af  Tarmkanalen  og  forbliver  her,  selv  om  Lnften  atter  forlader 
Lungeme. 

(E,  BuU,) 


Dodelighed  i  Barselseng. 

Herom  leverer  J.  M.  Duncan  i  Edinb.  med.  Journal  Nvbr. 
1869  en  Isesevserdig  Artikel,  hvoraf  her  gives  et  Referat. 

Der  gj0res  f0rst  opmserksom  paa,  at  Forf.  ved  Barselseng 
forstaar  et  Tidsram  af  4  Uger  fra  F0d8elens  IndtrsBden,  altsaa 
den  puerperale  Maaned.  D0deligheden  af  F0dsel3proce8sen  er 
den,  der  ligger  begrandet  i  denne  selv,  medens  D0delighed  i 
Barselsengen  indbefatter  alle  D0dsfald  i  den  puerperale  Maaned 
af  hvilkensomhelst  Aarsag. 

D0deligheden  foraarsaget  af  F0dselsprocessen  er  ikke  alene 
ikke  opgjort,    men,    saavidt  Forf.  skj0Dner,    er  den   for  Tiden 
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paa  en  fyldeslgj0rende  eller  endog  nogen- 
de  Maade;  deBoagtet  vil  ban  foTs0ge  pas 
avidt  de  foreliggende  Data  tillade  det,  da 
ed  som  Indlseg  i  den  Strid,  der  f0res  om 
Ining. 

dvendig,  men  dette  er  for  Tiden  en  meget 
dighed;  thi  fornden  de  vel  kjendte  Vanske- 
lytte  den,  er  man  nn  roidt  oppe  i  en  beftig 
an  let  forledes  til  at  drage  arigtige  Resnl- 
Data,  enFristelse,  Forf.  vil  gj0re  sigUmage 

:nde  Sp0rg3inaal  er  der  to  Vanskeligbeder 
Statistiken,  for  det  F^rste  med  Hensyn  t3 
ittendigheder,  der  sknlle  Bammenlignes,  og 
like  Fakta  eller  Oinstsndigheder,  der  b0r 
lingen. 

er,  bvorledes  D^deligheden  i  Barselseng  kan 
e  Data,  der  maa  antages  at  frembyde  paa- 
OT  UndersfSgelaen.  Generalregistrataren  an- 
.  Barselseng  under  3  Kategorier,  den  ene 
ifald,  der  komme  af  andre  Aarsager  end 
1  anden  dem,  der  komme  af  Faerperalfeber. 
ndeboldcs  de  D0de  af  Rnptnrer,  Eklampsi, 
puerperal  Mani,  Placenta  pnevia  etc,  Dette 
intagne  Maade,  og  teoretisk  er  derpaa  Intel 
:isk  taget  vil  det  snart  vise  aig,  at  den  er 
Ivad  forataar  man  ved  Dad  foraarsaget  ved 
bvad  ved  Puerperalfeber?  Mange  dygtige 
bjffilpere  ere  i  det  givne  Tilftelde  berom 
le  kalder  det  D0dsfald  af  F0dsel  og  Barsel- 
[)  ikke  vil  henregne  dertil;  dette  kan  Ictt^lig 
er  fra  mcget  anaeede  AkknchBrera  Skrifter 
jer,  som  Forf.  ikke  vil  treette  ved  at  pro- 
viskraften  af  Opgifternc  svskkes  ved   denne 

er  klart  nok. 

rtil  indvendes,  at  om  fnldstfondig  Nsiagtigbed 
vil  dog  alligevel  Noget  veere  vnndet,  Man 
Lve  over  de  D0de  paa  Barselaeng,  men  ikke 
^de  af  denne,  og  Forskjellen  er  efter  For* 

Men  Hovedvanskcligheden  ligger  i  MaogeU 
Ibc  i,  bvor  langt  man  skal  strskke  Begreb 
forstaa  derved  4  Uger,  Andre  en  fold  Ma 
\f  forskjellig  Lnngde.     Hvorledea  man    eo 

det  Sikreste  at  gaa  ad  fra    de  D0de  i  c 
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ei  af  F^dsel  og  Barselseng.    Hvorledes  kan  nu  Opgaver  herom 
tilTeiebringes? 

Hospitalerne  b0r  her  ansees  som  de  paalideligste,  og 
Forf.  tror,  at  disse  netop  af  denne  Grand  have  faaet  lide 
meget  aretfsBrdJg  Medfart.  En  af  de  store  Yanskeligheder  yed 
at  st0tte  sig  til  Statistik  fra  F0dselsstiftelserne  ligger  i  den 
korte  Tid,  BarselkYinderne  ophoide  sig  der;  nogle  af  de  Syge 
sendes  over  til  andre  Hospitalsafdelinger,  og  D^dsfald  blandt 
disse  komme  saaledes  ikke    med  i  Beregningen. 

Man  bar  dernsest  den  almindelige  D0dsstatistik  at  bolde 
sig  til,  og  her  skolle  de  store  Tal  ndjevne  Un0iagtighederne ; 
de  skjale  vistnok  mange  Feil  men  laBgge  andre  for  Dagen, 
favilket  tildels  aUerede  er  paavist  med  Hensjn  til  D0dsfald  i 
og  D0dsfald  af  Barselseng.  Sandsynligvis  mangle  ikke  mange 
Angivelser  paa  Grnnd  af  Lsegernes  0nske  ei  at  anmelde  de 
D0de  i  deres  Praktik,  men  Ingen  kan  vide,  hvor  mange  D0ds- 
fald  ei  komme  med  af  den  Grand,  at  Anmelderen  er  i  Uvished 
om,  hyilken  Kategori  de  tilh0re;  ban  bar  ingen  bestemt  Regel  ' 
her  at  holde  sig  til. 

For  at  vise,  hvor  feilagtige  de  almindelige  D0dsrapporter 
for  dette  Sp0rgsmaals  Yedkommende  kanne  vsre,  anf0res  et 
Citat  af  Dr.  Barnes:  „I  Gcneralregistratorens  Rapport  for 
1856  anf0res  D0deligheden  paa  Barselseng  i  England  og  Wales 
i  1847  at  vsere  1  paa  167,  og  at  den  i  1856  var  sunken  til 
1  af  227  ;*'  Barnes  benvendte  sig  til  Dr.  EUcington  i  Bir- 
mingham for  at  faa  Rede  paa  D^deligheden  paa  Barselseng  i 
den  By,  og  ban  oplyser,  at  Registratoren  der  aldrig  specificerer 
D0dst'ald  paa  Barselseng  eller  af  Paerperalfeber.  Ligesaa  ilde 
tanderet  er  den  Statistik,  Simpson  anf0rer  i  sine  obstetric 
Work$  Yol.  II  Side  545,  hvoraf  bevises,  at  Mortaliteten  i 
London  hos  Paerperse  er  fra  1660  til  1820  falden  fra  1  paa 
44  til  1  paa  107.  Urigtigbeden  af  denne  Statistik  er  allerede 
paavist  af  Merrinian,  der  anf0rer,  at  F0dslernes  Antal  er 
opgjort  ved  at  taelle  de  D0bte  og  D0df0dte;  den  aftagne 
D0delighed  er  natnrligst  at  forklare  ved  det  for0gede  Antal  af 
D0bte,  medens  f0r  Mange  ikke  d0btes  eller  d0btes  af  Dissen- 
tere  og  da  ei  medtoges  af  Registratoren;  han  paastaar,  at 
D0deligheden  ikke  en  Gang  nogenlande  n0iagtig  er  kjendt  for 
et  eneste  Aar  fra  1660  til  1820.  I  1869  med  det  store  Regi- 
streringsmaskineri  i  fuld  Gang  kan  man  ikke  finde  Mortaliteten 
paa  Barselseng  i  London,  og  bvad  skal  man  da  sige  om  1660? 
det  er  meget  tvivlsomt,  om  den  nu  er  saa  lav  som  auf0rt. 

En  tredie  Kilde  for  at  komme  til  noget  Resaltat  er  pri- 
vat  Unders0gelse  af  de  offentliggjorte  D0dsanmel- 
delser  for  dcraf  at  se,    hvor  mange  Barselkvinder   ere    d0de 


1  f.  Ex.  4  Tiger  efter  Forl0stiingeii ;  herred  tU 
igclser  gj0res,  men  de  maa  da  komme  afandladte 
I  D0d3fald  og  saaledes  lede  tit  Antagelsen  af  for 
t. 

,  Fjerde  bar  man  Rapporterne  fra  Hospitals- 
erne,  hvorfra  de  Fsdende  tilsees  i  deres  Hjem. 
-a  hentede  Statistik  kan  man  aldeles  ingen  Tillid 
lar  roegen  og  selvBtrondig  Erfaring  ora  disse  For- 
T  ikke  at  benytte  Opgaver  fra  de  bedst  anordnede 
'etninger;  man  bar  ingen  Sikkerbed  for,  hverkeD 
ae  anmeldes,  eller  for  den  anfflrte  Dftdsaarsags 
..     Le  Fort  bar  i  sit  velkjendte  Vcrk   ladet   aig 

stole  paa  disse  Opgaver  til  Sammenligning  med 
fra  Uospitalerne.     Han  bar  saaledes   fnndet  Mor- 

MaternitSeme  at  vtere  1  af  39.     Hvad  Betydning 

Tal?  Forf.  mener,  at  naar  en  af  de  af  ham 
ilser  bar  et  Dgdsforhold  af  1  paa  7,  saa  er  man 
et  til  at  feelde  Ford^mmehesdommen  overFsdsels- 
iiD  Almindelighed  sammenlignet  med  Forboldene 
ne;  derred  er  kan  bevist,  at  et  saadant  Hospital 
;  Tilde  ntvfvlsomt  lade  sig  gj^re  at  bygge  en 
Edes,  at  alle  Fudende  der  dade,  Hvis  Le  Fort 
al  for  at  komme  til  et  Resnltat  angaaende  Mor- 
irselseng,    bnrde  ban  ganske  se  bort  fra  saadanne 

Forbolde.  Yist  er  det,  at  man  bar  Stiftelser  i 
:  have  et  bedre  Forhold  at  opvise  end   1    ded    af 

og  Ingen  betvivler,  at  selv  de  bedste  Stiftelser 
lige  for  store  Forbedringer.  Le  Forfs  Arbeide 
slette  mange  Stiftelser  ere,  og  kon  tidet  mere. 
I  antage,  at  Le  Fort's  Opgaver  angaaende  Stiitcl- 
itrentlig  overensstemmende  med  det  virkelige  For- 
[Torledes  forholder  det  sig  med  bans  Opgaver  an- 
taliteten  paa  Barselseng  ndenfor  disse?  man  kan 
iem  engang  tilnfcrmelsesvis  sande;  dette  beviser 
in,  bvorved  disse  Data  ere   samtede.      Fra  Stettin 

at  Ingen  d0r  i  Barselseog  i  sit  Ejem,  fremdeles 
[ortalitet  af  I  af  595.  Vil  Nogen  feeste  Lid  til 
gaver?  Bar  det  samlede  Resnltat  (1  Dai  af  212 
noget  VserdV  Forf.  antager,  det  knn  leder  til 
Opfattelsen  af  det  sande  Forhold.  gTildfarelser 
rildfarelser  frembringe  kan  en  endnn  grandiosere 
Forf.  anfdrer,  at  ban  til  sin  Forundring  ser 
e  Berard,  der  anf^rer,  at  af  1253  Forlflste  blandt 

Befolkning  i  Paris  Ingen  dede;  dette  er  vel  det 
tat,    der  kan  opvises,    og  simpel  Eonsekvense  b0r 
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{0r6  dertO,  at  Hodstanderne  af  Stiftelser  maa  anse  Tikynet 
af  en  Staderende  i  de  elendigste  Livsforholde  i  en  stor  By 
gom  den  bedste  Oaranti  for  heldig  Udgang  for  F^dende  og 
Barselkvinder. 

Endeligeii  have  vi Resnltateme  af  den  private  Praktik 
at  Jiolde  08  til  Forf.  anser  dog  disse  at  vaere  af  en  ganske  dis- 
pntabel  Natar  og  af  Gmnde,  Ref  tror  det  overfl^digt  at  anf0re. 

Forf.  anf0rer  derefter  de  Resultater,  man  kan  med  nogen 
Kimelighed  faa  nd  ved  disse  forskjellige  Unders0geIser*); 
Enkeltbedeme  heraf  skal  Ref.  ikke  anf0re  men  knn  nogle 
Bemsrkninger,  der  betegne  naermere  Forf.s  Opfatning  af  disse 
statistiske  Arbeider.  Saaledes  mener  ban,  at  man  for  at 
komme  til  et  rigtigt  Resnltat  fra  Hospitalerne  b0r  holde  sig 
tU  dem,  der  have  et  st0rre  Tal  at  opvise,  have  bestaaet  laenge, 
saa  at  en  vis  Orad  af  Stabilitet  maa  antages  at  vaere  indtraadt 
i  Forholdene,  og  som  endelig  maa  ansees  som  vel  indrettede 
og  godt  bestyrede,  f.  Ex.  Dnblins  Rotunda-Hospital. 

Dr.  M^Clinioek  anf0rer,  at  der  er  Gmnd  til  at  antage, 
at  adskillig  mere  end  }  af  alle  D0dsfald  paa  Barselseng  maa 
tflskrives  Aarsager,  der  ei  konne  henf0res  til  Begrebet  Paerpe* 
ralsygdom,  bvorefter  altsaa  en  Rednktion  maa  gi0res  i  Op- 
ga?eme  for  D0de  paa  Barselseng. 

Tamier  bar  foretaget  en  Unders0gelse  af  D0dsforholdet 
paa  Barselseng  i  12te  Arrondissement  i  Paris  efter  de  offent- 
liggjorte  Opgaver  og  fandet  en  Mortalitet  af  1  paa  322;  dette 
overgaar  i  godt  Resnltat  alle  andre  Opgaver;  Dubois  paaviste 
i  den  Anledning,  at  dette  Forbold  var  langt  bedre  end  det 
i  de  bedre  sitnerede  Klasser;  Danpau  nnder80gte  samme 
Lokalitet  og  fandt  en  Mortalitet  af  1  paa  60  alene  af  Paerpe- 
ralfeberi  Forf.  selv  har  unders0gt  Opgaverne  for  Edinburgh 
og  Glasgow  i  de  f0rste  6  Uger  fra  F0dslerne8  Indtrseden  bos 
Gifte  og  fandt  1  d0d  paa  107.  I  1855  opgives  i  disse  2  Byer 
118  D0d8£a]d  paa  Barselseng,  medens  Duncan  fandt  i  samme 
Aar  alene  af  Gifte  153  d0de   i   de  f0rst6    6  Uger   efter  For- 


For  den  private  Praxis's  Yedkommende    anf0res  Opgaver, 
der  variere  fra  1  d0d  af  45  til  1  af  168. 

Som   almindeligt  Resnltat   af  sine    Unders0gelser,    hvortil 
^orf^  for0vrigt  nsrer  megen  Mistillid,  anf0rer  ban: 

Ikke  mindre  end  1  af  120  Kvinder,  der  forl0ses 
ntrent  ved  rette  Tid  i  Svangerskabet,  d0  i  de 
rste  4  Uger. 


)  Den  af  Faye  og  Sckgnberg  udarbeidede   Statistik  for  Norge  er 
medtaget 

N.  M.  £  Lsegev.  XXIY  B.  5  a  18 
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Dette  Resnltat  b0r  ei  mi8tr08te,  naar  Hensyn  tages  tfl 
de  mangfoldigo  nganstige  OmsUendigheder,  dels  betingede  af 
F0dselskoinplikationer,  dels  af  ydre  Forholde,  der  her  komme 
i  Betragtning. 

Endelig  gj0re8  opmserksom  paa,  at  Mortaliteten  paa  et 
Hospital  eller  i  en  Praktik  ikke  i  og  for  sig  er  nogen  sikker 
Maalestok  for  Held  eller  Uheld;  det  maa  erindres,  at  Tallene 
maa  vsere  meget  store,  for  at  ikke  de  enkelte  D0dsfald  skolle 
Qrimeligt  st^rkt  forh0i»  D0dsprocenteii. 

Naar  Le  Fort  nden  at  angiye  sin  Eilde  anf0rer  en  Hoc- 
talitet  af  2 — 3  paa  1000  i  flere  engelske  F0dselsl\j8elpere8 
Praxis,   anser  Forf.  dette  ganske  vist  for  et  arigtigt  Resnltat 

Uagtet  Ref.  antager,  at  Duncan  ikke  er  gaaet  til  disse 
Unders0gelser  uden  bestemt  forndfattet  Mening,  da  ban  er  en 
Modstander  af  Simpson,  som  forstaar  at  benytte  statistisk 
Materiale  paa  en  for  en  mindre  indgaaende  Eritik  slaaende 
Maade,  tror  ban  dog,  at  Partiskhed  ikke  bestemt  kan  paavises 
i  Forf.s  Unders0gelser;  ban  bar  paavist  Yanskeligbedeme  ved 
disse  Arbeider,  og  man  kan  sige  det  ngj0rlige  i  at  komme 
til  noget  bestemt  Resnltat,  naar  man  uden  Yidere  drager 
Slntninger  af  fra  saa  mange  Sider  fremkomne  Tal.  Den,  der  bar 
Isest  Le  Forts  store  Yserk,  faar  ikke  noget  ganstigt  Indtr^ic 
af  bans  Kritik  som  Statisiiker;  deri  kan  man  neppe  yaere 
nenig  med  Ihmcan.  Det  kan  vel  heller  ikke  Andet  end  be- 
Islages,  naar  man  ser  Simpson  for  at  bevise  Mortalitetens 
Synken  i  England  i  Pnerperiet  benytter  en  Statistik,  der  alle- 
rede  forlaengst  af  en  bekjendt  Forfatter  er  bevist  at  vere 
aldeles  nholdbar.  Om  Flere  maaske  yille  finde  Dunean^s 
Anf0rsler  vel  stcerke,  skal  det  dog  neppe  af  Nogen  knnne 
negtes,  at  ban  bar  fremlagt  Bevis  for  det  Hnle  i  det  existe- 
rende  statistiske  Materiale  for  Mortaliteten  paa  Barselseng 
og  nsermere  angivet  de  svage  Pankter  i  nnder30gel8esmetodeii; 
det  er  ganske  interessant  for  os  at  se,  at  bans  Paavisning  af 
disse  saagodtsom  i  £t  og  Alt  falder  sammen  med,  hvad  Prof. 
Faye  atter  og  atter  bar  anf0rt  i  lignende  Anledning. 

(H,  Vogt) 


Keisersnit  paa  en  D^d  med  Yedligeholdelse  af  Fosterets  Liy. 

Dr.  Bedcmann  i  Ltlbz  (Mecklenburg-Schwerin)  har  i 
Berliner  klinische  Wochenscbrift  No.  51  i  forrige  Aar  berettet 
om  et  Keisersnit  efter  D0den  med  heldigt  Udfald  (kfr.  S.  181), 
ved  bvilket  Omstaendighedeme  i  Kortbed  vare  f0lgende: 
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Ben  Sraagre  Tar  en  25aarig  gift  Arbeiderske,  hoe  hTem 
der  efter  nogen  Tids  Sygdom  optraadte  Symptomer,  som  tydede 
paa  D#den8  Nsimelse  Nat  til  den  4de  Marts  1867;  Dr.  B. 
aokom  Kl.  4  om  Morgenen,  og  D#den  indtraadte  en  halv  Time 
efter  bans  Ankomst.  Dot  var  imidlertid  konstateret,  at  Svanger- 
skabet  var  folde  8  Maaneder  fremskredet,  at  Bamet  levede, 
samt  atF0d8el  ?ar  begyndt;  Yaginalportionen  Tar  ikke  ganske 
ndslettet,  Modermnnden  (den  indre?)  orotrent  l|Gm.,  Fosteret 
b0d  sig  i  et  f0r8te  Useleie.  Efter  erholdt  Tilladehe  af  Manden 
foretog  Dr.  B.  Operationen,  5  Minuter  efter  at  den  sidste 
HJertekontraktion  bos  Moderen  Tar  bemcBrket  *Der  bleT  bragt 
til  Yerden  en  4  Pd.  Tiegtig  Dreng  i  en  asfyktisk  Tilstand,  men 
efter  2^  Times  Forl0b  kom  LiTet  i  fnld  Yirksomhed,  og  senere 
trivedes  Bamet  godt.  Han  Tar  nn,  da  denne  Meddelelse  bleT 
nedskreTet,  en  2  Aar  gammel  sand  og  kraftig  Dreng. 

(8.) 


Medicinsk  Nekrolog  for  1868  og  1889. 


1888. 

^Henne-Benaud-AugusHn  SerreSf  f0dt  1786,  tidligere 
Orerlsge  Ted  HOtel  Dien  i  Paris,  derpaa  Ted  la  Pitii;  senere 
i  mange  Aar  Professor  i  sammenlignende  Anatomi  Ted  Jardin 
des  plantes.  Han  er  most  bekjendt  Ted  sine  nnder80gelser  om 
Osteogenien  og  Embryogenien  samt  som  Forfatter  af  et  st0rre 
Yierk  om  Hjemens  og  NerTesystemets  sammenlignende  Anatomi. 
B0d  den  23  de  Jannar  i  Paris. 

WilliafH  Herapalh,  f0dt  1796  i  Bristol,  Professor  i 
Kemi  Ted  Bristol  Medical  Scbool,  aaseet  Toxikolog,  bTis  Me- 
ting som  Expert  bleT  indbentet  i  fiere  bekjendte  engelske 
Jittitssager,  saasom  i  den  berygtede  TcAmetshe  Forgiftningssag, 
k  )x  ban  befandt  sig  paa  ForsTarets  (den  Anklagedes)  Side. 
^  1  i  Bristol  den  13de  Febmar  af  Diabetes. 

Ludwig  Turek^  OTerordentlig  Professor  Ted  det  medi- 
al Bke  Faknltet  i  Wien  i  NerTOsystemets  og  Stemmeorganemes 
^  tologi,  Primararzt  Ted  ^Allgemeines  Krankenhans,^  d0d  56 
^  r  gammel  den  25de  Febmar  af  exantematisk  Tyfns,  som 
^  I  hsTde  paadraget  sig  nnder  en   paa  sin  Hospitals-Afdeling 

18* 
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herskende  EpidemL    Han  havde  store  Fortjenester  som  Nerve- 
patolog  og  af  Laryngoskopiens  Opfindelse  (1857). 

von  Bezoldj  Professor  i  Wftrtzbarg,  bekjendt  isser  Ted 
sine  nnders0gelBer  over  Hjertets  Innervation.  Han  var  endnn 
ikke  foldt  23  Aar  gammel,  da  ban  blev  kaldet  som  Professor 
til  Jena;  nn  bavde  ban  i  3  Aar  bavt  Lserestolen  i  Fysiologi 
ved  Universitetet  i  Wttrtzbarg.  D0d  ikke  fuldt  32  Aar  gammel 
den  2den  Marts  af  en  organisk  ^}ertes7gdom. 

I.  F.  Jarjawatff  Professor  i  kimrgisk  Klinik  ved  det 
medicinske  Fakaltet  i  Paris,  OverlsBge  ved  den  kirurgiske  Afdeling 
af  U6pital  ded  CUniqnes,  bvor  ban  nylig  bavde  snkcederet 
NSlatan;  dygtig  Kirurg  og  Forfatter  af  en  anseet  Lserebog  i 
kimrgisk  Anatomi;  d0d  den  22de  April  efter  lengere  Tids 
8ygdom  af  kronisk  Bronkit. 

Julius  Szymanowskffy  Professor  i  Kirnrgi  i  Kiew;  for 
en  Del  Aar  tilbage  en  kort  Tid  overordentlig  Professor  i 
Kirnrgi  ved  Universitetet  i  Helsingfors.     D0d  den  25de  April 

S.  A,  W.  Stein,  Dr.  Med.,  Etatsraad,  C*.  D.  M.,  Pro- 
fessor i  Kirnrgi  ved  Universitetet  i  Kj0benbavn.  D0d  71  Aar 
gammel  den  14de  Mai. 

Carlo  Mateucci,  f0dt  1811,  tidligero  Professor  i  Fysik 
ved  Universitetet  i  Pisa,  bekjendt  af  sine  Arbeider  over  Elek- 
triciteten  og  dens  SammenbssDg  med  de  fysiologiske  Fsenomener 
samt  over  Elektricitetens  terapeutiske  Anvendelse.  Som  en 
ivrig  TilbsBnger  af  Cavour  traa.dte  ban  ved  Oprettelsen  af 
Kongeriget  Italien  over  i  Statsljenesten  og  var  siden  1862  i 
nogen  Tid  italiensk  Undervisningsminister.  D0de  efter  Isengere 
Tids  Lidelse  af  en  Hjertesygdom  af  Apopleii  den  25de  Jimi. 

Francis  H.  Bamsbotham,  forben  en  celeber  Akkacb0r  i 
London  og  Lserer  i  F0dselsviden8kab  og  Retsmedicin  ved  Lon- 
don Hospital,  Forfatter  af  en  bekjendt  obstetricisk'  L«rebog 
(The  principles  and  practice  of  obstetric  Medicine  etc  London 
1841).  I  de  senere  Aar  bavde  ban  paa  Grnnd  af  nedbmdt 
Helbred  og  Familiesorger  trnkket  sig  tilbage  fra  Hovedstaden; 
.ban  d0de  67  Aar  gammel  den  7de  Jnli  i  Perth. 

An>reckt  Theodor  Middeldorpf,  Professor  i  Kirnrgi  ved 
Universitetet  i  Breslaa,  Gmnder  af  Galvanokanstiken  som  ki- 
mrgisk Operationsmetode,  f0dt  i  Breslan  i  1824,  d0d  samme- 
steds  den  29de  Jnli  af  Underlivsbetflendelse  (Peritonit  og 
Tarmperforation). 

WiUiam  G.  T.  Morton,  oprindelig  Dentist  i  Boston,  i 
Forening  med  Jackson  Anssstesiens  Fader,  og  den  f0rste  Vd- 
0ver  af  ^terisationen.  D0d  i  Jnli  i  New- York  af  Sommer- 
kolera. 

William  Mackenaie,  i  sin  Tid  en  anseet  engelsk  Oftalmo* 
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log,  ForftUer  af  et  ndbredt  Vierk  orer  0iets  Sygdomme.  D0d 
i  QUMgow  i  en  b0i  Alder  i  Angast. 

Seh0nbein,  Professor  i  Base),  Ozonets  og  Skydebomnldens 
Opdtger.     D«d  i  Baden  i  Schweiz  69  Aar  gamniel. 

Clot-Bey,  forhen  Livlwge  hoa  Mehemet  Aly,  bekjendt 
I  GniDder  og  Reformator  af  det  egyptiske  HedicinatTKsen. 
1  Hasten  1868  i  Marseille,  bror  ban  bavde  opboldt  gig 
SB  1849. 

V.  Brett,  Professor  i  F^dselsridenskab  og  Direktffr  for 
I  obstetriciske  Klinik  ved  TJniversitetet  i  Tubingen,  bTorben 
I  i  1849  blev  kaldet  fra  Wien.  D»A  i  Angnst  af  Under- 
ibeUendelse. 

L.  Posner,  Saniletsraad,  Gmttder  og  Bedakttfr  af  Berliner 
tiacbe  Wocfaenschrift,  Forfatter  nf  en  Haandbog  i  Farmako- 
i    D#d  14de  Septamber  af  en  kronisk  Ujertesygdom. 

Motmeret,  Professor  i  medicinsk  Klinik  ved  Faknltetet  i 
ris,  Orerliege  ved  en  Afdellng  af  HApital  de  Charity,  Elev 
AndraJ,  Forfatter  af  flere  anseede  L»reb0ger  i  almindelig 
spedel  Patologi.  D0d  plndselig  af  en  Emboli  den  16de 
}tember  i  Paris. 

W.  Griesmger,  Oeh.  Hedicinalraad,  Professor  i  Fsykiatri 
1  Universitetet  i  Berlin,  ndmnrket  Forsker  og  Forfatter  paa 
idemiologiens,  NervepatolagieoB  og  Psykiatriens  Omraade. 
d  den  28de  Oktober  efter  en  lan^arig  SygeUghed. 

Samuel  Little  Hardy,  ffldt  1815,  anseet  Dnbliner  Akko- 
ir  og  Gfntekolog,  forhen  Frnsident  i  Dablin  obstetrical 
netj,     Dffd  29de  Oktober  af  Rnptnra  aortia  abdominalis. 

Jules  Siehel  (p^re),  fransk  Oftalmolog  (oprindelig  Dr. 
d.  fra  ITniTersitetet  i  Berlin).  D0d  lOde  NoTember  i  Paris, 
V  ban  den  st0r8te  Del  af  sin  Tid  bavde  levet;  ban  var  lige- 
es  bekjendt  son  Entomolog. 

Jos^  Bodgsm,  forben  President  for  Boyal  College  af 
rgeons  i  England,  meet  bekjendt  af  sit  i  1811  ndkomne  Ar- 
de,  bvorved  ban  vandt  den  Jacksonske  Pris,  over  Sygdomme 

Saar  i  Arterier  og  Vener,  samt  aom  Indfsrer  af  Litotritien 
England.  Ofld  den  7de  Febroar  i  London,  3  Dage  efter  sin 
atn. 

Augustin  GrisoUe,  fedt  lOde  Febmar  1811,  Elev  af 
fomel,  Professor   i   medicinsk  Klinik    ved  Faknltetet  i  Paris 

en  1853,  Overlege  ved  en  Sygeafdeling  i  HOtel  Dien,  For- 
ter  af  en  be^endt  Uonografi  over  Pneamonien  og  af  flere 
tologiske  Ynrker,  bvoraf  en  meget  ndbredt  Lerebog  i  speciel 


rtpi.  D»d  i  Puis  den  lOdeFebrur  1869  eftar 
ftabl0B  Sygdom  (Hemiplegi  um  Folge  tf  organiik 

'ardrop,  anseet  engelsk  Kimrg,  Otorg  den  tia 
bekjendt  som  OfUlmolog  og  af  sit  Arbeide  over 
d«res  Bebandliag  red  LigRtnr.  Dffd  1  London 
il  den  13de  Febraar. 

oseph  Seherer,  f^dt  1814,  Professor  i  lyriolof^k 
Hirg.  D#d  sammesteds  den  16de  Febrnar. 
CoUis,  Kirnrg  ved  Meath  Hospital,  Dnblin.  D«d 
'1  den  Site  Harts  af  septiluemisk  Infektion.  Ide 
lave  saaret  sig  i  Fingeren  ved  ExstirpationeB  •! 
aa  Maxilla  saperior. 

mrad  MiiUer,  Dr.  H.,  Etatsraad,  siden  IS38 
t  danske  SnndhedBkoUegiani,  forben  Statskimrg 
anseet  som  Lege  (is»r  torn  Akknebtfr)  og  Em- 
0d  80  Aar  gammel  den  ISte  Mai  i  Ej^benban. 
feigs.  Professor  i  FffdselsTidensksb  TedJeiFersoo 
e  Philadelpbia,    bekjendt   amerikansk   Akkscb#r 

D0d  den  22de  Jnni. 
■att  Carus,  f#dt  1789,  Oeheimemedieinalratb,  forben 
idselsviden^ab  og  Direkt^r  for  F^dselsanstalten 
irfatter  tf  en  i  sin  Tid  meget   benjttet  Lnrebog 
skab  (Lehrbnch  dor  GyUEecologie  etc.).     Vti  den 

,  Privatdocent  i  Balneologi  ved  Universitetet  i 
er  af  en  ndbredt  gHandbnch  der  Balneotberapie*. 
taden-Baden,  hvor  ban  opholdt  sig  som  Kargjsest. 
iley,  eogetsk  Otolog,  Op  finder  af  den  knnstige 
ipani.  D0d  i  London  64  Aar  gammel  den  9de  JoU. 
■kyne,  f0dt  i  Breslan  i  1787,  Profesaor  i  Fysio- 
irsitetet  i  Prag,  meat  bekjendt  af  sit  i  1825  i 
me  y»rk  gSymbole  ad  oti  avinm  hiatoriam  ante 

D0d  i  Prag  den  38de  Jnli. 
,  Oeheime-Mediciiialraad,  Professor,  anseet  Li^ 
[  I  Jnli  af  Infektion  efter  et  Dissektianssaar. 
Friedrieh  Weisse,    f^dt   1792,  rnssisk  Gebeime- 
835  til   1660  OverlfBge    og  Direkter   Ted  B*niP- 
.  Peterabnrg,    bekjendt   bl.  A.    som  Indftfrer   af 
at   Kj0d  i    afvBDnede  Btfrna  Diarroe.      D»d   T8 
sin  F0deby  Beval  den  6te  Angnst. 
iffbie,  fremragende  Kimrg  i  Edinbn^b,  LMiege  boi 
Skotland.     Ded  i  September  af  en  Bjertesygdom. 
iraham,  f0dl  1805,  Fj^ker  ogEemiker,  Opdager 
Oasemes  Diffiision,  ForfUter  af  «n  Lterebog  I 
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Keni  (bearbeidet  og  indf0rt  i  den  tydske  Literatar  yed  Otk); 
dden  1855  Master  of  tbe  Mint    D0d  i  September. 

Heyfddefy  sen.,  forfaen  Professor  i  Kimrgi  i  Erlangen, 
senere  OTerfeltlsege  i  rnssisk  Tjeneste,  fmgtbar  kimrgisk  For- 
fatter.     D0d  i  September  i  St.  Petersburg. 

Otto  LinnS  Erdmann^  f0dt  1804,  Professor  i  Eemi  i 
Leipzig.     D0d  sammesteds  i  Oktober. 

Paul  Ouerscmtj  bekjendt  af  sine  Stadier  og  Arbeider 
orer  de  kirnrgiske  Sygdomrae  i  Barnealdereni  Kimrg  ved  H6- 
piial  des  enfants  malades  i  Paris,  hvor  bans  Fader  havde 
grvndet  en  ber0mt  Klinik,  en  af  Gmndeme  af  Socidt^  de 
Ghinirgie.    D0d  den  14de  Oktober. 

(8.) 


Farmaceutisk  Examen  1866,  1867,  1868  og  1869. 


1800. 
F0rste  Halraar. 


1.  Ole  BffrreseUy  f0dt  i  Trondbjem  Iste  November  1839. 
Foreldre:  Fanejnnker  Ingebrd  B0rresen  og  Hastm  Marie 
f.  E0€n.  Discipel  paa  R0raas  Apotek  bos  Apoteker  Scham* 
fogd.  Lserebrev  fra  Apoteker  Calmeyer.  Medhjselperpr0ye 
for  Distriktslsege  Dahm  den  5te  Joni  1859.  Farmacentisk 
Examen  med  Hovedkarakter  Godt. 

2.  Axd  Theodar  Finch,  f0dt  i  Trondbjem  2dde  Oktober 
1842.  ForiBldre:  Stadsfysikns  Henrik  Erdmatm  Finch  og 
Hostm  Fredrike  Therese  f.  Krebs.  Discipel  ved  Apoteket 
i  Stavanger  fra  Febmar  1861  til  Mai  1863.  MedbjffiIperpr0ve 
for  Distriktftliege  Stang  SOteMai  1863.  Farmacentisk  Examen 
med  Hovedkarakter  Oodt. 

3.  Hans  Arnold  Hansen,  f0dt  i  Bergen  4de  September 
1^43.  Foreldre :  Farvermester  Hans  Hansen  og  Hnstm  Karine 
I  Andersen.  Discipel  i  74  Aar  fra  September  1854  til  Marts 
1  32  bos  Apoteker  L.  M.  Krohn  i  Bergen  fra  hvem  Lserebrev. 
1  edbj8elperpr0ve  for  Stadsfysikns  Heiberg  1  Marts  1862.  Far- 
n  icentisk  Examen  med  Hovedkarakter  Oodt. 

4.  Johan  Georg  HoWie,  f0dt  i  Trondlyem  22de  Novem- 
t  r  1842.    Forieldre:  Skomagermester  Otto  Chmerius  Holthe 
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og  Hustra  Helene  Jonette  f.  Hansen.  Discipel  ved  Apotekei 
i  Troms0  fra  Jani  1857  til  November  1861.  Lerebrev  fra 
Apoteker  Koht  Medhj8dlperpr0ye  for  DistriktslAge  Nissen 
15de  November  1861.  Farmaceatisk  Examen  med  Hoved- 
karakter  Godt. 

5.    Wilhelm  AJbert  Ring,  f0dt  i  Drammen  aide  Oktober 

1840.  Forseldre:  Sknespiller  Ferdinand  Ring  og  Hnstni 
Johanne  Margrethe  f.  Schmidt.  Discipel  i  5  Aar  hos  Apo- 
teker Hirsch  i  Trondhjem,  fra  hvem  Lserebrev.  MedlyaBlper- 
pr0ye  for  Stadsfysikns  Bryn.  Farmaceatisk  Examen  med 
Hovedkarakter  Godt 

Andet  Halraar. 

1.  Theodar  Foss,  f0dt  i  Sogndals  Prsestegjeld  24de  Fe- 
bmar  1840.  Forsldre:  Landhandler  Jens  Andreas  Fass  og 
'Enstru  Maren  Birgithe  f.  Pareliiis.  FraFebmar  1858  til  Mai 
1861  Discipel  hos  Apoteker  Qroth  i  Stavanger.  Medl^«lperpr0ve 
for  Distriktslaege  Stang  i  Stavanger  30te  Mai  1861.  Farma- 
ceatisk Examen  med  Hovedkarakter  Meget  godt 

2.  Andreas  Fenger  Or0n,   f0dt  i  Trondlgem    16de  Joli 

1841.  Forseldre:  Malermester  Johannes  Mortensen  Gr0n  og 
Hastra  Simcmette  f.  Schj0ller.  piscipel  fra  1857—1861  hos 
Apoteker  Balsl0v  i  Trondhjem.  MedhJ8Blperpr0ve  for  Stads- 
fysikas  Bryn  i  Trondhjem  Juni  1861.  Farmaceatisk  Examen 
med  Hovedkarakter  Meget  godt 

3.  Jens  Otto  Joachim  Moltke  Hansen,  f0dt  i  Helgeland 
21deAagast  1844.  Forseldre:  Sorenskrvfer  Frederik  Gkristian 
Hansen  og  Hustru  Elise  f.  Foiigner.  Fra  1857  i  6  Aar 
Discipel  hos  Apoteker  Grundtvig  paa  Lillehammer,  fra  hvem 
LsBrebrev.  Medbj8elperpr0ve  for  Distriktsltege  Baumann.  Far- 
maceatisk Examen  med  Hovedkarakter  Godt. 

4.  Karl  Oscar  Werring,  f0dt  i  Her0  Sogn  6te  Oktober 
1845.  Foraeldre:  Distriktslsege  Martin  Tuxen  Werring  o% 
Hastra  Anne  Christine  Elisabeth  f.  Meller.  Fra  Oktober 
1860  til  Mai  1864  disciplineret  hos  Apoteker  J0rgensen  i 
Kristiansand  samt  hos  Apoteker  Schniiler  paa  Kongsvinger. 
Medl]g8elperpr0ve  for  Distriktslsege  Heiberg  4de  Mai  1864. 
Farmaceatisk  Examen  med  Hovedkarakter  Godt 

1867. 
F0rste  Halraar. 

1.  Morten  Nyegaard,  f0dt  i  Tane  6te  Oktober  1844. 
Forssldre:  Skibskaptein  Fritz  Nyegaard  og  Hastra  ilnn^  Dor- 
(hea  Folk  f.  Juul    Discipel  paa  Apoteket  i  Moss  fra  Mai  1861 
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tfl  Oktober  1864.  L»rebrev  fra  Apoteker  Logn.  lfddlQ»lper- 
pi^Te  for  Distriktsli^  Heiberg  19de  Oktober  1664.  Farmacen- 
yskEzamen  mod  HoTodkarakter  Oodt  (kfr.  1868,  f0r8t6  Halvaar.) 

2.  Haakon  Addsten  Eachlev^  f0dt  i  Holden  16de  Febmar 
1846.  Forseldre-  Distriklslaege  Henrik  RachJev  og  Hastru 
Frederike  Kristine  f.  Teilmann.  Discipel  ved  Mandals  Apotek 
fra  Noyember  1860  til  Mai  1864.  Lserebrev  fra  Apoteker 
Bliehfeldt  Medhjielperpr0ve  for  Distriktslsge  Dietrichson. 
Farmaceutisk  Examen  med  Hovedkarakter  Godt. 

3.  Wilhdm  Friman  Krog  Schneider,  f0dt  i  Flekke^ord 
16deJiini  1846.  Forseldre:  Apoteker  FredrikA.N,  Schneider 
og  Hastru  Johanne  Fredrikke  f.  Krog*  Discipel  paa  Flekke- 
Qords  Apotek  fra  H0sten  1862  til  Juli  1864.  Lserebrey  fra 
Apoteker  S»  N.  Biis.  Hedbj8B]perpr0ve  for  DistriktslsBge 
^raft  27de  Mai  1865.  Farmaceatisk  Examen  med  Hoved- 
karakter Godt. 

Andet  Halfaar. 

1.  Conrad  Blikstadj  f0dt  12te  September  1842  i  Hnr- 
dalen.  Forseldre:  Smedemester  Peter  Blikstad  og  Hastm 
Am^  Magdalene  f.  Lutken.  Fra  August  1858  til  August 
1863  Discipel  yed  H0nefos  Apotek.  L»rebrey  fra  Apoteker 
Gotssche.  Medbj8elperpr0ye  19de  December  1862  for  Distrikts- 
lage  Thatdow  paa  Modum.  Farmaceutisk  Examen  med  Hoyed- 
karakter  Meget  godt. 

2.  Theodor  Andreas  Tangen,  f0dt  i  December  1845  i 
Leyanger.  Foraldre:  Bagermester  Thare  Andreas  Tangen  og 
Hastru  Oline  Amalie  f.  Bose,  Discipel  i  Levangers  Apotek  fra 
September  1860  til  September  1865.  Lsrebrey  fra  Apoteker 
Bissener.  Medbjselperpr0ye  for  Distriktslsege  0.  Boye  Iste 
September  1865.  Farmaceutisk  Examen  med  Hovedkarakter 
Heget  godt. 

3.  Theodor  Olsen^  f0dt  26de  Juni  1840  i  Eristiansund. 
Foraeldre:  Skreedder  Thore  Olsen  og  Hustru  Johanne  Birgithe 
i  Indergaard.  Discipel  yed  Apoteket  i  Eristiansund  fra  Mai 
1856  til  November  1862.  Lserebrev  fra  Apoteker  J0rgensen. 
Hedhj»lperpr0ye  for  Stadslasge  2>nne$^  26de  November  1862. 
Farmaceutisk  Examen  med  Hovedkarakter  Godt. 

4.  EiJma/r  Otto  Strand,  f0dt  25de  Oktober  1842  i  Trond- 
iQem.  Forseldre:  Arbeidsmand  Just  Strand  og  Hustru  J.tu{rea 
[8md.    Discipel  ved  Apoteket  paaR0raas  fra  1859  til  1862. 

erebrey  fra  Apoteker  Sehamvogeh  Medbjffilperpr0ye  for  Di- 
iktglAge  DaJm.  Farmaceutisk  Examen  med  Hovedkarakter 
)dt. 

5.  Carl  Ludvig  Arup   WdUher,   f0dt  Iste  Juni  1842   i 


'ornldre:F7rforTaJt«r  Wilkdm  l^oUAer  og  Hnstrm 
t«r.  Discipel  i  FleklceQordg  Apotek.  Lnrebrer  frm 
ieider.  Uedigelperpr#ve  Side  Janntr  1863  for  Dh 
i/L  FarmaceDtiGkExamenmedHoTedkinikterCiodt 

18S8. 
Fsrsle  Halraar. 

m  Nyegaard.     (Se  Farmocentisk  Examen  i  F«nte 

Hovedkarakter  Heget  godt, 
Nicolai  Nathanad  Storm,   ftfdt  15de  Jnli    1836 

Forieldre:  Hospitalsprast  Fredrii  E.  Storm 
edrikke  Katharine  f.  It0nne.  Discipel  tra,  Fe- 
il  Jnli  1866  ved  Svane-Apoteket  i  Trondhjem. 
Apoteker  Johan  Brun.  Uedl^selperpr^Te  ITdo 
ir  Stadsfysikas  Bryn.  Farmaceatisk  Examen 
akter  Heget  godt 

\h  Christian  Bjtrnatrv^,  UAi  12te  Hai  1844 
FoTfcldre:  Mate  rial  skri  vet  Johan  Bjtmstrup  og 
Margrethe  f,  Andersdatter,  Fra  Angust  1859 
)4  Discipel  Ted  L0Te-Apoteket  i  Kristiansand. 
Lpoteker  Selsbak.  Uedhjffilperpr0vQ  for  Distrikts- 
son  9de  Angast  1664.  Farmaceatisk  Fxamen 
akter  Godt. 

Martin  Eggm,  fudt  22deAngnst  1846  i  Trond- 
re:  Folitibe^eot  Johan  Peter  Eggm  og  Hastm 
en.  Discipel  fra  November  1860  tit  Aagast  1S63 
i  Bod0.  Lferebrcv  fra  Apoteker  Lied.  Ued- 
for  Distriktsltege  Arnteen  i  Bod^  18de  Angnst 
centisk  Exameu  med  Hovedkarakter  Godt, 
Qundersen,  ffidt  Iste  Jnli  1B31  i  Bergen.  For- 
and  Knut  A.  Gundersen  og  Hnstm  Klara  U 
i.  ,1842  til  1849  Discipel  hos  Apoteker  L.  M. 
en,  fra  hvem  Lmrebrev.  MedhjtelperprSTe  I3de 
or  Stadsfysikas  Heiberg  i  Bergen.  Fannacentisk 
Hovedkarakter  Godt. 

•ik  Christian  Pfefferkom,  fedt  31te  Mai  1843  i 
I'orteldre:  Gnldsraed  A.  F.  Pfefferkom  og  Hnstm 
'ierg.    Fra  Oktober  1857  til  April  1863  Discipel 

1  Molde.  LnrebreT  fra  Apoteker  Pettersm. 
ive  26deJannar  1863  for  Distriktslage  ^o/^on». 
Examen  med  Hovedkarakter  Godt 

Anlet  HaJnar. 

iter  fremstitlede  sig  til  Examen.  Begge  rejice- 
I  akrlftlige  Pr«Te. 
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F0r8to  Halratr. 

1.  Feter  Herman  Fagerholty  f0dt  paa  Lillehammer  19de 
September  1846.  Foweldre:  Garvermester  H.  Fagerholt  og 
Hastra  JS.  Lundgreen.  I  5  Aar  Discipel  hos  Apoteker 
Qrmdtoig  paa  Lillehammer,  fra  hyem  Lserebrev.  Medlg'aBlper* 
pr0ye  27de  Jali  1866  for  Distriktslffige  Baumann.  Farma- 
centisk  Examen  med  Hovedkarakter  Meget  godt. 

2.  Hakon  Hanssan,  f0dt  paa  Sandnes  ved  Stavanger 
aade  Juni  1846.  Foraldre:  Toldopsynsbetjent  A.  Chr.  Hans- 
son  og  Hnstm  Anne  f.  Petersen.  Discipel  i  1  Aar  ved  Apo- 
teket  i  Dr0bak,  i  3  Aar  ved  Lanrvigs  Apotek.  Lerebrev  af 
Apoteker  H^eilmann.  Medhj«lperpr0ve  for  Distriktslsge  Lee- 
gaard.    Farmacentisk  Examen  med  Hovedkarakter  Meget  godt. 

3.  Anders  Jensen  H0eghj  f0dt  i  Brevig  27de  April  1844. 
FoTseldre:  Ej0bmand  Simon  K  H0egh  og  Hastra  Karen 
Sophie  f.  Wiborg.  Discipel  i  5  Aar  fra  1859—1864  hos  Apo- 
teker £1  A,  Knutsen  i  Ris0r,  fra  hvem  Lserebrev.  Med- 
hjftlperpr0ve  for  Distriktslaege  Scheen  i  Mai  1864.  Farma- 
eeotisk  Examen  med  Hovedkarakter  Godt. 

4.  Karl  Marcus  Lundgreen^  f0dt  i  T0nsberg  20de  April 
1845.  Forseldre  Feiermester  Johan  Peter  Lundgreen  og 
Hastra  Jacobine  f.  Beyer,  Discipel  fra  September  1860  til 
September  1864  hos  Apoteker  Agershorg  paa  Hamar,  fra  hvem 
Lffirebrev.  Medhj8elperpr0ve  for  Amtsfysikas  Blehr.  Farma- 
eeatisk  Examen  med  Hovedkarakter  Oodt. 

5.  Ludvig  Sp0reky  f0dt  i  Trondhjem  lite  December  1847« 
Forsldre:  Korpslsege  Ludvig  Spffrck  og  Hastra  Else  f.  Sp0rck. 
Discipel  i  3\  Aar  hos  Apoteker  Skaarup  i  Trondhjem,  fra 
hvem  Lserebrev.  Medhj8Blperpr0ve  18de  Jali  1868  for  konsti- 
taeret  Stadsfysikas  B0diker.  Farmaceatisk  Examen  med  Ho- 
vedkarakter Godt. 

Andet  Halvaar. 

1.  Peder  DiUej  f0dt  paa  R0raa8  QdeJanaar  1846.  For- 
sldre:  Grabearbeider  Jens  P.  Dille  og  Hastra  Ingeborg 
Jokumsdatter  Nwdfjord.  I  i  Aar  fra  1862  til  1866  Discipel 
ved  R0raa8  Apotek.  L»rebrev  fra  Apoteker  Schamvogeh 
Medhj»lperpr0ve  for  Distriktslsege  HeyerdahL  Farmaceatisk 
Examen  med  Hovedkarakter  Meget  godt. 

2.  Fredrik  WilheUn  Falch,  f0dt  i  Laarvig  13de  No- 
vember 1843.  Forseldre:  Landmand  Frederik  Falch  og  Hastra 
Thalia  t.  Staffelt.    Discipel  ved  Bigshospitals-Apoteket  i  Kri- 


1861  til  September  1865.  Laerebrev  fra  Apoteker 
edhj»lperpr0Te  3 Ote  September  1866  for  Stadsfysikm 
^armaceatisk  Ezunen  med  Hovedkarakter  Qodt. 
rl  Anton  Hoy,  f0dt  22de  December  1844.  For- 
v8t  og  Sognepr«3t  til  Bamble  Christian  Hey  og 
er  Lovise  f.  Meller.  Discipel  ved  Apoteket  i  Skien 
!r  1864  til  November  1867.  LEerebrev  fra  Apoteker 
Hedbjfelperpr0ve  24de  November  1867  for  Land- 
berg.      Farmacenttsk   Examen    med   Hovedkarakter 

Mus  Johansen,  fadt  25de  Marts  1847.  Foneldre: 
aas  og  Hnstm  Ingeborg  Enudadatter  f.  0degaard. 
i  Apoteket  i  Tflnset  fra  December  1863  til  Oktober 
rebrev  fra  Apoteker  Galmer/er.  Medhjffilperprsve 
singe  Angell.  Farmacentisk  Examen  med  Hoved- 
3dt. 

rs  Johannesen,  f0dt  i  Poregrand  liden  Aagast  1845. 
Maaler  Johannes  Nilsen  og  Hastra  Anne  Elisaieth 
)iscipel  ved  Apoteket  i  Brevig  fra  1861  til  lf65. 
:a  Apoteker  Wirsching.  Medhjselpcrprtfve  forLand- 
erg.  Farmacentisk  Examen  med  Hovedkarakter  Godl. 
rl  Johan  Ludvig  Knutsson,  fBdt  3die  Mai  1849  i 
estegjeld.  Foreldre:  Smedemesler  Karl  Knutssm 
Anna  Lovise  t  Wefhammer.  Discipel  i  4  Aar  ved 
9ket  i  Trondbjem.  L»rebrev  fra  Apoteker  Johaa 
dhJEelperpr0ve  for  Stadsfysikns  Bryn  i  1868.  Fa^ 
j^xamen  med  Hovedkarakter  Godt. 
ul  Peter  Svendsen,  fedt  i  "Eger  31te  Jaoaar  1B4T, 
Uarsovnmeater  Svend  Nicolai  Svendsen  og  Hnstro 
stine  f,  Koih.  Discipel  ved  Kongsberg  Apotek  fr» 
62  tilUai  1866.  Lnrebrev  fra  Apoteker  Zfartotaiw. 
pr^ve  for  Diatriktsltege  Steren  i  1866.  Farmacen- 
n  med  Hovedkarakter  Godt. 
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HI.   Bei*e1>iiiiigrei*  vedkomineiide  ]>f  edi* 

i 


Skrivelser,  Indstillioger  m.  m.   fra  Departementet  for  det 
Indre  yedkommeDde  Medicinaly»senet 


AngaaeDde  Farstaaelsea  af  Sindssygelovenfi  §  10  specielt  med 

Hensjn  til  Post  I  lltr.  d  i  ladre-Departefflentets  Cirkalme  an 

Siadssf  ges  Behandling  af  30te  April  1850  m.  r. 

Skrivelse  af  12te  April  d.  A.  til  samtlige  Oyer0yrigheder 
med  Undtagelse  af  Stiftamtmaendene  i  Eristiania  og  Bergen, 
saalydende : 

Af  de  trykte  Beretninger  om  Amtsformandskabernes  For- 
handlinger  fremgaar  det,  at  AmtskommQiiernes  Udgifter  til  For- 
pleiniog  afSindssyge  i  Regelen  ere  i  stadigt  Stigende,  og  atde 
i  flere  Amter  have  naaet  en  betydelig  H0ide.  Man  bar  Gmnd 
Ul  at  tro,  at  dette  Forhold  for  en  ikke  av»sontlig  Del  er  at 
Ulsknye  den  Fortolkning  af  Post  1  Litr.  d  i  Departementets 
Ciriralsre  om  Sindssyges  Behandling  af  30 te  April  1850,  der 
har  gjort  sig  gja»Idende.  Idioter  (Sindssvage  fra  den  spnde 
Bamdom)  og  andre  nhelbredelige  Sindssyge,  der  ere  i  h0i  Orad 
nrenlige  og  legemlig  syge,  ere  nemlig  oftere  benf0rte  under 
Sindssygelovens  §  19,  nagtet  en.fra  den  almindelige Fattigsyge- 
pleie  afvigende  Behandling  af  dem  ikke  for  Sindssygdommens 
Vedkommende  har  yseret  paakaldt  afN0dyendighed  eller  under 
almindelige  Omst£endigheder  burde  haye  fundet  Sted. 

Da  der  efter  Departementets  Formening  maa  liegges  8»r- 
deles  Ysegt  paa,  at  Amtskommnnernes  Interesse  for  og  Eyne 
til  i  st0r8t  mnlig  Udstrnkning  at  yde  en  ofte  kostbar  Hjeelp  til 
de  Sindssyge,  hyis  Tilstand  giver  mere  eller  mindre  Haab  om 
Helbredelse  eller  Bedring,  ikke  sysekkes,  finder  Departementet, 
eftor  om  Sagen  at  haye  konfereret  med  dets  Konsnlent  i  Sinds- 
sygeyeseneta  Anliggender,  Direkt0r  for  Ganstad  Sindssygeasyl 
Sandberg,  at  burde  hen.lede  Hr.  Amtmandens  OpmsBrksomhed 
paa,  at  de  i  formeldte  Post  1  Litr.  d  omhandlede  Sindssyge 
antages  kun  undtagelsesyis,  og  forsaayidt  deres  Syg- 
dom  gj0r  en  ganske  extraordinaer  Pleie  og  Bekost- 
ning  n0dyendig,  at  burde  henf0res  under  Sindssygelovens 
§  19.  I  andet  Tilfelde  b0r  disse  Syge,  som  andre  fattige 
%ge,  forpleies  for  vedkommende  Fattigkommunes  Regning,  med- 
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mindre  Amtsformandskabet  til  Lettelse  for  et  oyerbebyrdet 
FattigdiBtrikt  maatte  beslotte  at  ov6rf0re  en  8t0iTe  eller  miDdre 
Del   af  Udgifterne  ved  deres  Forpleining  paa  Amtskommnnen. 

I  Forbindelse  hermed  skal  Departementet  benlede  Hr.  Amt- 
mandens  Opmserksomhed  paa  Hensigtsmffissigbeden  af,  at  samt- 
lige  Sindssyge,  der  forpleies  for  Amtskommunens  Regning,  mindst 
en  Gang  om  Aaret  tilseen  af  vedkommende  Distriktslsege,  som 
derbos  b0r  paalsgges  snarest  mnligt  at  meddele  Hr.  Amtmanden 
fnldstsendig  Beretning  for  bver  enkelt  Sygs  Vedkommende  om 
Udfaldet  af  den  anstillede  nnders0gel8e  og  i  Tilfslde  afgiye 
Forslag  til  Forandring  i  Forpleiningen  af  de  Syge  og  til  Til- 
bagef0relse  -^  belt  eller  delvis  —  paa  vedkommende  Fattig- 
kommnne  af  Udgifterne  Ted  Forpleiningen  af  de  Sindssyge,  bvis 
Tilstand  maatte  vsere  nndergaaet  saadan  Forandring,  at  de 
ikke  l^ngere  antages  at  indgaa  nnder  SindssygeloYons  §  19. 

Slnttelig  bemeerkes,  at  det  antages  at  Yille  lede  til  8t0rre 
Enbed  i  Anvendelsen  af  Sindssygelovens  §  19  og  til  en  rigtigere 
OpfatniDg  af  dette  Lovsteds  Tanke,  om  Hr.  Amtmanden  til- 
^endegav  samtlige  Vedkommende,  at  et  Andragende  om  Over- 
tagelse  til  Forpleining  for  Amtskommnnens  Regning  af  en  fattig 
Sindssyg  bereft  er  maa  for  at  blive  taget  i  Betragtning  vere 
ledsaget  af  Forklaring  fra  vedkommende  Distriktslege  om  den 
Sindssyges  Tilstand,  affattet  saaledes,  at  ogsaa  Ulegekyndige  i 
Regelen  ville  konne  danne  sig  en  begmndet  Fonnening  om,  bvor- 
vidt  den  Syge  rettelig  indgaar  under  oftnsBvnte  §  19  eller  ikke. 


Offentlige  Foranstaltninger  vedkommende  Medicinalv^senet 

i  Norge. 


1870.  Marts  14de  er  kongelig  Plakat  udfardiget  a&- 
gaaende  Forbad  mod  Indf0r8el  af  Hoste  fra  samtlige  mssiske 
08ter80bavne  (Havnene  ved  den  finske  og  botniske  Bogt  deri 
indbefattede). 

April  23de,  K.  R.  bvorved  bestemmes: 

1)  At  S0rams  Herred  af  Akers  LsBgedistrikt  i  Akershns  Amt 
henlttgges  til  UUensagers  LsBgedistrikt  i  samme  Amt, 

2)  at  en   anden  LsBge   end  vedkommende  Embedsl^ge  kaa 
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tntages  til  Ordf0rer  i  SandhedskomniBftioaen  for  Feirings 
Herred  af  Ullensagers  Lsegedistrikt  mod  en  Godtgj0relse 
af  indtii  20  Spd.  aarlig  af  Statskassen. 


Befordringer,  Afgang,  Bevillingcr. 


1870.  Maris  14de  er  Kompagnikirnrg  yed  Armeens 
Hovedstation ,  Uniyersitets-Stipendiat  Julius  Nicolaysen  nd- 
Dsevnt  til  Professor  i  Medicin  ved  Universitetet  med  speciel 
Forpligtelse  til  at  foredrage  kirargiske  Discipliner  og,  om 
forlaoges,  Lseren  om  Hndsygdomme. 

Marts  Idde  er  det  tilladt  national  Korpslsge  i  2den 
Akershasske  Brigades  Distrikt  J.  J.  N.  T.  Wilse  med  Behold 
af  Anciennitet,  men  nden  Afl0nDing,  at  ndtrsede  sarnamerser  i 
Armeens  Lsegekorps  for  en  Tid  af  2  Aar  —  fra  Iste  Mai 
d.  A.  at  regne. 

Marts  14de  er  Exam,  pharm.  og  forbenvserende  Apoteker 
Peder  LyhJce  JElisar  Wolfgang  Sissener  meddelt  Devilling 
til  at  anliegge  og  drive  et  Apotek  i  eller  ved  den  saakaldte 
Elvemms  Leir  i  Elvemms  Herred,  Hedemarkens  Amt. 

Marts  26de  er  gamisonerende  Eorpslaege  i  Iste  Akers- 
hnsske  Brigades  Distrikt  Ole  Peter  Larsen^  R.  W.  0.,  ad- 
Bfivnt  til  Brigadelsege  i  Iste  Akershnsske  Brigades  Distrikt. 

Marts  26de  er  Amtmand  1  s0ndre  Bergenhns  Amt  N.  M. 
Rye  fra  Iste  April  d.  A.  at  regne  beskikket  til  i  Amtmand 
meinichs  Sted  at  vsere  Medlem  af  og  Formand  for  Direk- 
tionen  for  Lnngegaardshospitalet  og  Tilsynskommitteen  for 
Pleiestiftelsen  for  Spedalske  No.  1  ved  Bergen. 

Marts  26de  er  Cand.  med.  Albert  Smith  beskikket  til 
Lege  ved  nordre  Trondbjems  Amts  Sygebus. 

April  UHe  er  Cand.  med.  0.  Benteen  afgaaet  ved 
l)0den. 

April  23de  er  Overtoldbetjent  Krogh  tilforordnet  Lanr- 
vigs  Sondbedskommission  for  deri  som  toldkyndigt  Medlem  at 
ge  Sede  ved  Evarantsnesagers  Bebandling. 
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UnderstettelsesforeningeiL 


F0lgende  Hedlenimer  have  iDdsendt  Kontiiigeiit: 

Distriktslege  Thaulaw. 

—  Sigholt 

—  Frisak. 

—  A.  S,  Berg* 

—  EUertsen. 

—  J.  Ho/fmanHt 

—  ArenUf. 

—  E.  JR.  Kiurin. 

—  JIf.  Heiberg. 

—  Nyqvist 

—  Dahim. 

—  fl.  Ifarftfkifiii. 

—  BaiA;e. 

—  JbUum. 
GaDd.  med.  CHebeUumsen. 

—  0.  P.  Nyqvist 

—  Schau. 

Exam.  med.  IToAt. 


AUe  Magazinets  indenlandske  Abonnenter  anmodes  ( 
velvilligen  at  indsende  Opgaver  over  deres  Navn  og  AdreSi 
til  Redaktionens  Sekretaer,  Eorpslsge  A.  Hoists  Eristis 
August  Gade  No.  1. 


Oversigt  over  UdbredniDgen   af  de   kraeftagtige 

Sygdomme  i  Norge. 

(Ved  F.  Ki(er.) 

(Fortsaettelse  fira  forrige  Hefte.) 


Til Sammenligning inellein  de  enkelte Lsegedistrikter 
foreligge  for  riden  temmelig  ufuldstsendige  Opgaver,  idet 
disse  tildels  omfatte  et  kortere  Tidsrum,  og  de  opgivne 
Dedsaarsagers  Antal  i  Forhold  til  Antallet  af  samtlige 
Dedsfald  for  de  enkelte  Lsegedistrikters  Vedkommende  va-v 
nere  meget  betydeligt  (fra  4  pGt  af  samtlige  D0dsfald  til 
over  60  pCt.  og  for  enkelte  Byer  lige  op  til  96  pCt.).  De 
Wefter  beregnede  Forholdstal  for  Krseft  faa  saaledes  et 
meget  ulige  relativt  Vserd  Sammenligningen  besvserlig- 
gjeres  ogsaa  ved  de  forholdsvis  hyppige  Forandringer  og 
Omreguleringer  af  Laegedistrikternes  GrsBndser. 

Medfelgende  Kart  viser  Kiseftens  Udbredning  i  Norges 
LsBgedistrikter  i  Overensstemmelse  med  den  i  det  F0lgende 
ifidtagne  Fremstilling.  Inddelingen  i  Lsegedistrikter  slutter 
sig  til  den  i  Aareiie  1862—1866  gjgeldende,  og  forsaavidt 
der  i  disse  Aar  er  skeet  Omreguleringer  af  Lsegedistrik- 
ternes  Graendser  eller  nye  Lsegedistrikter  ere  oprettede, 
er  den  Inddeling  lulgt,  der  tillader  at  benytte  de  ileste 
O^^gaver  om  Kreeften.  Paa  Grund  af  Opgavernes  Ufuld- 
si  Ddighed  er  det  sandsynligt,  at  Kartet  ikke  fremstiller 
e  i  Detaillerne  tro  Billede  af  de  virkelige  Forholde,  imid- 
J<  id  vil  det  tjene  til  at  give  en  Oversigt  over  de  hidtil 
s  lede  Oplysninger  og  henlede  fremtidige  Forskeres  Op- 
D   .'ksomhed  paa  de  lysere  og  m^rkere  Partier  i  Billedet. 

'  M,  £  Laegev.  XXIV  B.  6  H.  19 
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I  Akershus  Amt,  hvorfra  4aarige  Opgaver  haves  for 
Laegedistrikterne ,  sees  Akers  LsBgedistrikt  at  have  den 
sterste  D0delighed  af  Krseft,  nemlig  3,8  pCt.  D0dsfald  af 
Krseft  i  Forhold  til  Antallet  af  opgivne  Dodsaarsager, 
der  bel0b  sig  til  17  pCt.  af  samtlige  Dodsfald*).  UUens- 
aker  frembyder  den  mindste  D0delighed  af  Kraeft  (2j  pCt. 
af  samtlige  opgivne  D0dsaarsager,  28  pCt);  H^land  og 
Folio  have  begge  3,4  pGt.  D0dsfald  af  Krseft  (henholdsvis 
16  og  23  pGt.  opgivne  D0dsaarsager),  det  samme  Forhold« 
som  er  fundet  for  hele  Amtet. 

I  Smaalenenes  Amt,  hvorfra  haves  Opgave  for  4  Aar  for 
Laegedistrikterne,  vise  Eidsbergs  og  Moss  Distrikter  en 
stor  D0delighed  af  Krseft,  henholdsvis  4,o  og  4,6  pCt  i 
Forhold  til  24  og  22  pCt.  opgivne  D0dsaarsager,  medens 
Amtsfysikatet  med  28  pCt.  opgivne  D0dsaarsager  har  dea 
samme  D0delighed  som  Amtet,  3,i  pGt.  Fredrikshald  med 
91  pGt.  opgivne  D0dsaarsager  giver  3,o  pGt.  D0dsfald  if 
Kraeft,  en  meget  betydeligere  D0delighed  end  i  det  Byen  ohh 
givende  Hva]0emes  Distrikt  med  0,6  pGt.  D0dsfald  af  Kneft 
og  19  pCt.  opgivne  D0dsaarsager.  For  Sarpsborgs  By  give 
Opgaver  for  2  Aar  en  stor  D0delighed  af  Kraeft  (4,3  pCt)* 

I  Buskeruds  Amt,  hvor  Opgaverne  for  det  meste  om- 
fatte  5  Aar,  udg]0r  D0deligheden   af  Kraeft  gjennemsnitlig 

2.6  pGt;  st0rst  viser  den  sig  i  Ringerikes  Distrikt,  nemh'g 

3.7  pGt.  af  35  pGt.  opgivne  D0dsaarsager,  for  det  omregu- 
lerede  Distrikt  i  1866  endog  5,5  pGt,  mindst  i  Hallingdal 
(1,7  pGt  af  24  pGt.  opgivne  D0dsaarsager)  og  i  Landfysi- 
katet  (1,6  pGt.  af  64  pGt.  opgivne  D0dsaarsager)  undtagen 
i  1866,  da  D0deligheden  af  Kraeft  efter  Omreguleringen  af 
Distriktet  udgjorde  4,i  pGt.  Drammens  By  stiller  sig 
meget  fordelagtigt  med  2,05  pGt.  af  96  pGt.  opgivne  D0ds- 
aarsager,  Kongsberg  noget  ugunstigere  med  2,3   pCt  af 

*)  Da  det  ikke  har  ladet  sig  gj0re  for  de  enkelte  Laegedistrikters 
Vedkommende,  fra  samtlige  D0dsfald  at  fradrage  Antallet 
af  de  paa  voldsom  Maade  Omkomne,  blive  alle  Opgaver 
over  Procentforholdet  mellem  opgivne  D0dsaarsager  og 
samtlige  D0dsfald  i  LsegedistrikterDe  for  lave  i  Sammen- 
ligning  med  de  naermest  tilsvarende  for  Amterne. 
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91  pCt.  opgivne  D0dsaarsager,  det  mellemliggende  Modams 
Distrikt  bar  for  1  Aar  2,8  pCt.  D0dsfaIdaf  Krseft.    Det  sid8t> 
f  s£YDte  By  omgivende  Sandsvser  opviser  2,o  pGt  af  48,  Rol- 
lag  2,4  pCt.  af  19  pCt.  opgivne  D0dsaar!5ager. 

Jarlsbejg  og  Laurvigs  Ami  med  sin   store  D0delighed 
if  Krsefl  (4,0  pCt.  for  7  Aar)  frembyder  en  ringe  Forskjel 
JBellem    dets   2de  L»gedistrikter,   i  Jarlsbergs  Landfysikat 
epgives  for  5  Aar  41  pGt.  D0dsaarsager  og  deraf  3,6  pGt. 
af  Krseft,  i  Laurvigs  Distrikt  for  samme  Tidsrum  benbolds- 
vis  37  pCt.  og  3,7  pCt.     Under80ges   imidlertid  Forholdet 
for  By-  og  Landdistrikt  1  de  tvende  Dele   af  Amtet,   viser 
^8ig  en  paafaldende  Forskjel.    For  Aarene  1865—66  udg]0r 
D0dsprocenten  af  Krseft  i  Landfysikatets  Byer  3,o,  i  Laur- 
vigs Distrikts  Byer  derimod  7,2  pCt.,  i  Landfysikatets  Land- 
distrikt 4,8  pCt.,  i  Laurvigs  Landdistrikt  3,7  pCt.     Det  vil 
vere  interessant  og  maaske  beller  ikke  uden  praktisk  Be* 
tydning  at  iagttage,  om  denne  betydelige  Ulighed  mellem 
de  forskjellige  Dele  af  Amtet  viser  aig  gjseldende  for  en 
Icngere  Aarroikke. 

For  Lsegedistrikteme  i  Hedemarkens  Amt,  der  bar  en 
gjennemsniUig  D0deligbed  ved  Krseft  af  3,2  pCt,  foreligge 
Opgaver  for  Femaaret  1862--66.  De  opgivne  D0dsaarsager 
adgjere  i  s0ndre  08terdalen  16  pCt.  af  samtiige  D0dsfald, 
i  Sol0r  og  Odalen  samt  Amtsfysikatet  21—22,  i  Trysil  og 
Dordre  0sterdalen  33—34  pCt  og  i  de  tvende  Lsegedistrikter, 
hvori  nordre  0sterdalen  i  1865  blev  delt,  Rendalen  og 
Tanset,  for  det  f0lgende  Aar  benboldsvis  38  og  27.  Trysil 
stiller  sig  gunstigst  med  Hensyn  til  Krseft  (1,6  pCt.),  der* 
nsBst  kommer  Amtsfysikatet  med  2,8  pCt  og  nordre  0ster* 
dalen*)  med  3,2  pGt.  F0lger  man  Glommensdalen  Isengere 
mod  Syd,  bliver  Forboldet  endnu  ugunstigere,  idet  der  fra 
S0ndre  0sterdalen  opgives  3,6  pCt,  fra  Sol0r  og  Odalen 
3,9  pGt  D0dsfald  af  Krseft. 

For  Lffigedistrikterne  i  Eristians  Amt,  fra  bvilket  der 


*)  For  1866  viser  sig  et  meget  agnnstigt  Forhold  i  Ben^ 
dalen,  hvor  Kraeft  medf0rte  12,5  pCt.  af  samtiige  D0d8* 
aarsager,  i  T0naet  derimod  kon  2  pGt. 

19* 
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i  det  Hele  taget  er  opf0rt  4,8  pGt.  D0dsfald  af  Krseft,  fore- 
ligger  derOpgaver  for  5Aar;  disse  ere  rigtignok  temmelig 
maogelfulde,  idet  der  alene  for  Loms,  Hadeland  og  Lands 
samt  Faabergs  Distrikter  haves  ii0iagtigere  Opgaver  over 
D0dsaarsagerne  (for  de  2de  f0r8tn8Bvnte  fra  22—24  pCt 
og  for  Faaberg  41  pGt  af  samtlige  D0dsfald),  medens  der 
fra  de  0vrige  Lsgedistrikter  kun  opgives  fra  8—13  pGt 
af  samtlige  D0dsfald.  I  Loin  Distrikt  skulde  herefter  Kneft 
krffive  det  mindste  Antal  Ofre  (2,o  pGt.),  derefter  kommer 
Toten  med  2,8  pCt. ;  imidlertid  maa  her  gjeres  opmsBrksom 
paa,  at  Krseft  i  Med.-Beretn.  for  1854  angives  som  hyppigt 
forekommende  paa  Toten,  og  i  det  f0lgende  Aars  Beretning 
at  vsere  i  Tiltagende,  hvilket,  naar  man  Isegger  Mserke  til, 
at  der  fra  dette  Distrikt  kun  opgives  13  pCt.  D0dsaarsager, 
ikke  modbevises  af  den  lave  D0delighedsprocent  forKrsit 
Hadeland  og  Land  frembyder  en  stor  D0delighed  af  Erseft 
(4,7  pGt.),  hvilket  ogsaa  for  Lands  Vedkommende  er  an- 
tydet  i  tidligere  Med.-Beretninger.  Fra  S0ndre  Valders 
opferes  6,7  pGt.,  fra  nordre  Valders  3,5  pGt  D0dsfald  af 
Krseft.  I  Logons  Dalf0re  stiger  D0deligheden  .at  Krseft,  jo 
IsBngere  man  kommer  modNord,  idet  Faaberg  bar  4,6  pCt, 
Ringebu  8,4  pGt.  og  Lesje  11,9  pGt.  D0dsfald  af  Krftft; 
fra  de  2de  f0rstn9evnte  Distrikter  omtales  i  1860  som  hyppigt 
forekommende  D0dsfald  af  organiske  Underlivssygdomme,  for 
hvilke  ikke  sjelden  Kraeft  med  Bestemthed  kunde  paavises 
at  ligge  til  Grand. 

Fra  Bratsbergs  Amt,  med  gjennemsnitlig  2,9  pGt.  D0d8- 
fald  af  Krseft,  angives  i  1854  denne  Sygdom  at  vsere  meget 
almindelig  i  de  Meste  Distrikter  og  i  1857  som  assedvanlig 
hyppig.ved  Skien  og  i.  0vre  Telemarkens  vestQeldske  Di- 
strikt. Opgaverne  for  de  enkelte  Laegedistrikter  omfatte 
5  Aar,  imidlertid  vanskeliggJ0res  Sammenligningen  ved  de 
i  1863—1864  foratagne  Forandringer  i  LaBgedistriktemes 
Orsendser.  Fra  Landfysikatet  og  Krager0  Distrikt  ere 
Opgaverne  over  D0dsaarsager  forholdsvis  meget  fuldsticn- 
dige  (63—64  pGt.);  det  samme  gjaelder,  om  end  i  noget 
mindre  Grad,  det  tidligere  0vre  Telemarkens  08tfjeldske 
og  det  nuvaerende  Hvideseids  Distrikt  med  henholdsvis  54 
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og  40  pCt;  for  de  0vrige  Distrikter  opgives  fra  17—21  pCt 
D0dsaar8ager.  Landfysikatet  bar  en  temmelig  h0i  D0de- 
ligbedsprocent  af  Kraeft  (3,3),  medens  Krager0  Distrikt 
stiller  sig  noget  bedre  (2,8  pGt.).  I  det  tidligere  nedre 
Telemarkens  Distrikt,  der  tildels  svarer  til  det  nuvserende 
Holdens,  udgjorde  D0deligbeden  af  Krseft  3,2  pGt,  i  Hol- 
dens  i  3  Aar  kun  1,7  pGt.  Imellem  de  2de  Distrikter, 
bvori  den  sydlige  Del  af  0yre  Telemarken  f0r  var  delt, 
viste  sig  en  stor  Forskjel,  idet  det  0stQeldske  kun  bavde 
1,2  pCt.  D0dsfald  af  Eraeft,  medens  Procenten  i  det  vest- 
Qeldske  steg  ligetil  4,4.  I  de  nuvserende  3  Distrikter, 
Sauland,  Hvideseid  og  Laurdal  viser  Forskjellen  sig  mindre, 
idet  Sauland  i  3  Aar  bar  3,4  og  de  tvende  andre  benbolds- 
Yis  2,1  og  3,1  pGt.  D0d8fald  af  Krseft.  I  Tins  Distrikt 
adgj0r  D0dfeligbeden  af  Krseft  for  5  Aar  kun  1,7  pGt. 

I  Nedenses  Amt,  bvor  D0deligbeden  af  Krseft  udgj0t 
2,8  pGt,  baves  4aarige  Opgaver  over  D0dsaarsagerne  for 
de  enkelte  Lsegedistrikter,  de  fuldstaendigste  (41—46  pGt.) 
fra  0stre  og  vestre  Nedenses,  fra  Ssetersdalen  opgives  24  pGt, 
fra  AamMd  og  Evje  kun  14—15  pGt.  I  de  tvende  sidst^ 
DSBvnte  Distrikter  opf0res  intet  D0dsfald  af  Krseft,  fra 
Ssetersdalen  opgives  2,o,  fra  vestre  Nedenses  3,5  og  fra 
08tre  Nedenses  med  Arendal  2,7  pGt.  D0dsfald  af  Krseft* 
Mellem  Arendals  By  og  Omegn  synes  der  at  vsere  en  be- 
tydelig  Ulighed  med  Hensyn  til  den  byppige  Forekomst  af 
Krseft,  idet  deriAarene  1862—63  fraByen  opgives  2,i  pGt., 
fra  dens  Omegn  derimod  7,2  pGt.  D0dsfald  af  Krseft. 

Lister  og  Mandals  Amt  stiller  sig  i  det  Hele  meget 
gonstigt  med  Hensyn  til  D0deligbeden  af  Krseft,  der  kun 
ndgj0r  2,1  pGt  Fra  Kristiansand  baves  for  4  Aar  Opgaver 
over  gjennemsnitlig  72  pGt.  D0dsaarsager,  fra  de  3  0vrige 
Lsegedistrikter  for  samme  Tidsrum  kun  om  13—17  pGt. 
D0deligbeden  af  Krseft  skulde  berefter  vsere  st0rst  1  Kri- 
stiansands  By  (2,8  pGt);  imidlertid  er  det  vel  et  Sp0rgs- 
maal,  om  der  i  Opgaverne  er  gjort  en  fuldstsendig  Adskil- 
lelse  mellem  Byen  og  det  omliggende  Landdistrikt,  idet 
en  Lsege  i  Kristiansand  gj0r  opmserksom  paa  det  Forbold) 
at  nsesten  alle  i  L0bet  af  20  Aar  af  bam  iagttagne  Krseft- 
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patienter  h0rte  hjemme  i  Landdistrikterne,  men  yderst  ba 
i  Byen  (Loehmann).  Fra  Flekkefjords  Distrikt  opgives  intet 
D0d8fald  af  Krceft,  fra  Lyngdals  og  Mandals  Distrikter  hen- 
holdsvis  kun  1,2  pCt.  og  1,7  pCt.  For  Farsund  angives  i 
1860  af  tilsammen  37  opgivne  D0d8aar8ager  5  at  vsere  for^ 
anledigede  af  Krseft 

I  Stavanger  Amt  griber  Omreguleringen  af  alle  L»ge- 
distrikter,  der  foregik  i  1865^66,  saa  forstyrrende  ind,  at 
en  indbyrdes  SammeDligning  bliver  meget  upaalidelig.  Syg- 
dommen  aof0res  at  vsre  ikke  sjelden  i  80ndre  Byfylke; 
for  3  Aar  opgaves  fra  dette  Di8trikt  11  pCt.  D0dsaar8ager 
og  4,4  pCt  D0d8fald  af  Krseft,  for  1866  opgives  fra  Fiii0 
Distrikt,  der  svarer  oogenlandc  til  det  forbenvasrende  80iidre 
Ryfylkes,  35  pGt  D0dsaarsager  og  ikke  mindre  end  6,6  pGL 
D0dsfald  af  Kr»ft  Fra  det  forrige  vestre  Ryfylkes  Distrikt 
opf0res  gjenneiDsnitlig  i  4  Aar  14  pCt  D0d8aarsager  og 
3,4  pGt.  D0dsfa]d  af  Kr»ft  For  hole  Amtet  adg]0r  D0d6- 
ligbeden  af  Krseft  3,3  pCt 

Omtrent  ligesaa  gunstigt  stiller  sig  80ndre  Bergenhus 
Amt  med  3,5  pGt.  D0d8fald  afKrffift  For  de  enkelteLsBge- 
distrikter  haves  Opgaver  for  4  Aar.  Fra  Midthordland*  Nord- 
hordland  og  ytre  S0ndhordIand  opgives  kun  fra  9—15  pCt 
D0dsaar8ager,  fra  de  0vrigeDeIe  af  Amtet  32— 36pCt  Ide 
ved  Havet  samt  ved  Mundingen  af  HardangerQorden  lig- 
gende  Distrikter  synes  Kraeftsygdomme  at  vaBre  sjeldnere 
end  i  de  indre  Fjordegne  og  i  Vos.  Indre  S0ndtaordland 
bar  saaledes  kun  1,4  pGt  D0dsfald  af  Krseft,  ytre  S0nd- 
hordland  og  nordreMidthordland*)  1,7  pGt,  ytre  Hardanger 
2,2  pGt.,  ytre  Nordhordland  2,6  pGt  og  S0ndre  Midthord' 
land  2,9  pGt.  Derimod  udgj0r  D0deligbeden  af  Erseft  i 
indre  Hardanger  3,9  pGt,  i  indre  Nordhordland,  hvor  Syg- 
dommen  angives  som  temmelig  hyppig  (Krokn^  1866),  4,i  pCt 
og  stiger  i  Vos  til  7,o  pGt 

I  nordre  Bergenhus  Amt  naar  Antallet  af  D0dsfald 
foranledigede  af  Krsaft  op  til  3  pGt  af  samtlige  opgivne 


*)  De  paa  Lnngegaardshospitalet  og  Pleiestiftelsen  No.  1  d^de 
Spedalske  ere  ikke  her  medtagne  i  Beregningen. 
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Ihidsaarsager.  Opgaverne  for  de  enkelte  Legedistrikter 
Tedkomme  3  Aar.  For  ytre  S0ndi5or<l  opgives  54  pCt 
D0d8aarsager,  for  ytre  NordQord  28,  for  Kin  22  pCt.,  fra 
de  0vrige  Lsegedistrikter  14-*  18  pCt.  Fra  Leerdal  omtales 
intet  Dedsfald  af  Krseft,  fra  ytre  Sogn  og  ytre  NordQord 
1,4  pGt  og  fra  ytre  SendQord  2,9  pCt.  Storre  D0deIighed 
di  Ersft  viser  sig  i  indre  S^ndQord  og  Kin,  hvorfra  der 
epfsres  benholdsvis  3,4  og  3,9  pCt.  Dodsfidd.  Hyppi^t 
synes  Sygdommen  at  forekomme  i  midtre  og  indre  Sogn, 
hvorfra  der  opgives  benholdsvis  8,8  og  10,4  pCt 

Fra  Romsdals  Ami  opf0res  2,9  pCt.  D0dsfald  af  Kr»ft 
Opgaverne  fru  de  enkelte  Lsgedistrikter  gjslde  5  Aar. 
For  indre  Bomsdal,  80ndre  og  nordre  Nordm0re  opgives 
knn  8^9  pGt  D0d8aar8ager,  for  08tre  S0ndm0re  16  pCt., 
for  vestre  60ndm0re  41  pCt,  for  Kristiansnnd  59  pCt.  og 
for  de  0vrige  31—22  pCt  Med  Hensyn  til  D0d8fald  af 
Ersft  Btille  ligesom  i  S0ndre  Bergenhus  Amt  de  indre 
Fjordegne  sig  ugunstigst,  saaledes  opgives  baade  fra  08tre 
80ndm0re  og  indre  Nordm0re  6,3  pGt  D0d8fald  og  fra 
det  mellemliggende  indre  Romsdal  4,i  pCt.  Af  Kystegnene 
har  S0ndre  Nordm0re  med  4,o  pCt  og  vestre  S0ndm0re 
med  3,3  pCt  endna  en  stor  D0deligbed  af  Krseft,  derimod 
ere  D0dsprocenteme  i  de  0vrige  Distrikter  roeget  lave, 
SAaledes  i  indre  S0ndm0re  1,8,  i  ytre  Romsdal*)  1,3,  i 
nordre  Nordni0re  1,2  og  i  nordre  S0ndm0re  kun  0,7.  Fra 
Byen  Aalesnnd  opgives  i  et  enkelt  Aar  blandt  tilsammen 
56  D0dsaarsager  2  D0d8fald  ved  Krseft 

I  60ndre  Trondbjems  Amt  ndgj0r  D0d8procenten  for 
Eneft  3,6.  Opgaverne  for  de  enkelte  Distrikter  omfatte 
4  Aar  undtagen  for  Trondbjems  By  og  Strinde  Distrikt 
(3  Aar).  Fra  nordre  Fosen  og  Selbo  opf0res  af  benholds- 
vis 4  og  15  pCt.  D0d8aar8ager  intet  D0dsfald  af  Krsft. 
Fra  Gnldal  opgives  12  pCt.  D0dsaar8ager,  fra  Strinde  og 
0rkedai  18—19  pCt.,  fra  midtre  Fosen  ogOpdal  21— 24pGt, 
tra  80ndre  Fosen  og  R0ros  31—36  pCt  og  fra  Trondbjem 
77  pGt    Naar  Selbo  undtages,  viser  sig  ogsaa  i  dette  Amt 


*)  De  paa  Beknm  Pleiestifteke  d0de  Spedalske  fraregnede. 


en  betydelig  Forskjel  mellem  Indbygderne  og  Haydistrik* 
terne;  medens  saaledes  midtre  Fosen  kan  bar  1,3  pGt 
Dedsfald  af  Krsft  og  sondre  Fosen  2,5  pCt,  stiger  D0d8- 
procenten  i  Strinde^)  til  4,o,  i  0rkedal  til  4,4,  i  Galdal 
til  5,2,  i  Roros  til  6,5  og  i  Opdal  (ligesom  i  det  paa  den 
anden  Side  af  Dovre  liggende  Lesje)  endog  til  11,9  pGt 
Trondbjems  By  bar  4,2  pGt  Dedsfald  af  Erseft  Mavekrsft 
omtales  i  en  Med.-Beretn.  for  1854  som  meget  almindelig 
omkring  denne  By. 

I  nordre  Trondbjems  Amt  er  KrsBft,  som  det  synes, 
temmelig  udbredt  (3,9  pCt  D0dsfald).  Opgaveme  for  de 
enkelte  Lsegedistrikter  angaa  4  Aar,  men  Sammenligningen 
bliver  noget  vanskeliggjort  ved  Forandringen  i  de  indber- 
redske  L«gedistrikter  (1865—66).  Fra  Stjerdal,  Frostea 
og  ytre  Namdal  opgives  19—21  pGt.  Dedsaarsagei,  fra 
nordre  og  80ndre  Indberred  samt  Levangers  Distrikt  39 — 14 
pCt,  fra  de  0vrige  24—29  pCt.  Sjeldnest  synes  Eraeft  at 
forekomme  i  Stjerdal  (0,6  pGt  D0dsfald)  og  ytre  Namdal 
(1,2  pGt),  noget  byppigere  i  nordre  Indberred  eller  det 
nuvaerende  Stenkjsers  Distrikt  (2,9  pGt.);  derimod  er  Syg- 
dommen  rimeligvis  temmelig  udbredt  i  Resten  af  Indberred 
(Opgaverne  variere  for  de  forskjellige  Egne  mellem  3,7  og 
5,5  pGt.)  og  i  indre  Namdal  (7,o  pGt.);  i  det  sidstnsvnte 
Distrikt  angives  Sygdommen  som  temmelig  byppig  (J.  A. 
Selmer,  1864). 

Fra  Nordlands  Amt,  der  i  det  Hele  bar  2,5  pGt.  D0ds- 
fald  af  Ereeft,  meddeles  Opgaver  for  de  enkelte  Distrikter 
for  4  Aar.  Fra  Lur0,  Stegen,  L0dingen  og  VesteraaJen 
opgives  kun  4—9  pGt.  D0d8aarsager,  fra  Ranen  og  Skjsr- 
stad  16—19  pCt,  fra  Vefsen  og  Vestlofoten  25—26  pCt, 
Bod0  Distrikt  30  pGt,  Alstabaug  og0stlofoten  38— 39pGt 
og  fra  Br0n0  52  pGt.  Naar  man  blot  medtager  i  Sammen- 
ligningen de  LsBgedistrikter,  fra  bvilke  Opgaverne  ere  mere 
fuldstaendige,  viser  Br0n0  sig  at  staa  bedst  (0,7  pGt.  D0ds- 
fald  af  Erseft),  i  Alstabaug,  Ranen  og  0stlofoten  varierer 


*)   De  paa  Beitgjerdets  Pleieatiftelse  d0de  Spedalske  fraregnede. 
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Dtfdsprocenten  mellem  2,3  og  2,5,  Vefsen  giver  3,8,   Bod0 
5,0,  Skjserstad  8,4  og  Vestlofoten  endog  14,3  pGt. 

I  Finmarkens  Ami  udg]0r  den  gjennemsnitlige  D0de- 
lighed  afKrseft  1,9  pCt  For  Loppens,  Hainmerfests,  Maa80 
og  Tanens  Distrikter  vedkomme  Opgaverne  om  D0dsaar- 
sager  2-  3  Aar,  for  de  0vrige  4  Aar.  Fra  uordre  Senjen 
opgives  kun  3  pCt.  D0dsaarsager,  fra  Maas0  7  pGt.,  fra 
80ndre  Senjen,  Loppen,  Tanen  og  Sydvaranger  10—14  pCt, 
fra  Malangen,  Lyngen  og  Alten  19—26  pCt,  fra  Trom80 
og  Vads0  Distrikter  32—36  pCt,  fra  Hammetfests  43  pGt. 
og  fra  Vard0  Distrikt  63  pGt.  I  Troms0,  Lyngens  og 
Vard0  Distrikter  udgjorde  D0deligheden  af  Kraeft  fra  l,i 
til  1,4  pGt,  i  Vads0  2,9  pGt,  i  Altens  4,3  pGt.  og  i  80ndre 
Senjen  8,3  pGt,  fra  de  07rige  Distrikter  opgives  intet  D0d8- 
fald  af  Krseft. 


Betragter  man  nu,   efter  at  have  gjennemgaaet  Norge 
i  dets  st0rre  og  mindre  Dele,  Landet  med  et  Overblik,  vil 
man  komme  til  det  Besultat,   at  den  sydlige  Del  af  Norge 
er  mere  forskaanet  for  Krseft  end  den  midtre  Del,  medens 
den  nordligste  Del   af  Landet,  forsaavidt  man  t0r  slatte 
Boget  af  de  ufuldstsendige  Opgaver  berfra,  fremby-der  en  ringe 
Dedelighed  af  Krseft.     Kystegnene  vise   sig  paa  enkelte 
Undtagelser  nser  mindre  udsatte  for  Krseft  end  Indlandet; 
Krieftsygdomme  synes  saaledes  hovedsageligt  at  vsere   ud- 
bredte  i  de  paa  begge  Sider  af  DovrekjsBden  og  den  nord- 
ligste Del   af  LangQeldene   st0dende  h0itliggende  Dalf0rer 
og  indre  Fjordegne,  nemlig  paa  den  ene  Side  Guldal,  0rke- 
dal,  Opdal   og  indre  Nordm0re,   indre   Romsdal   og  0stre 
S0ndm0re,   indre  Nordfjord  og  indre  Sogn,   hvortil   slutter 
sig  det  tilst0dende  Vos.     Paa  den  anden  Side  af  Fjeldene 
stiller  nordre  0sterdalen  sig  gunstigst,  medens  Gudbrands- 
''iens  Hoveddalf0re    og   tildels   Valders    opvise    en    stor 
0deIighed  af  Krsett.      Et  lysere  Parti  i  Billedet  dannes 
LsBrdals   og  Loms  Da1f0rer.     Blandt  de   0vrige  Egne  i 
ndet  frerohaeve  indre  Namdal  i   det  Trondlijemske   samt 
Snene  om  VestQorden  i  Nordland  sig  ved  sin  store  D0de- 
;hed  af  Kisdft. 


SOS 

BefolkniDgens  Taethed  synes  ikke  at  have  nogen 
konstant  Indflydelse  paa  de  her  omhandledeForhoId;  8t0r8t 
er  saaledes  Tsetbeden  i  Jarlsberg  og  Laurvigs  Amt,  der 
bar  en  stor  Dedeligbed  af  Krseft,  medens  derimod  Kristi&Ds 
og  isser  nordre  Trondbjems  Amt  ved  Siden  af  ringe  Tsthed 
vise  en  stor  D0deligbed.  I  Lister  og  Mandals  samt  Sta- 
yangers  Amt,  hvor  D0deligbeden  af  Kraeft  er  ringe,  bor 
Befolkningen  forboldsvis  meget  tsbt  Man  bar  tillagt  Byerne 
og  isser  de  store  Byer  en  OvervsBgt  med  Hensyn  til  Kref- 
tens  Hyppigbed.  Dette  bekrseftes  ogsaa  af  Belgiens  D0d8- 
statistik,  idet  der  i  Tiaaret  1851—60  paa  hele  Landet  aar* 
lig  i  Gjennemsnit  falder  3,2  D0d8lald  af  Erseft  paa  hyert 
Titusinde  Levende,  paa  alle  Byer  tilsammen  falder  der  4,s, 
medens  der  paa  Landdistriktet  kun  falder  2,8  D0dsfald  for 
hvert  Titusinde  Mennesker.  I  London  ialdt  i  samme  Tide- 
mm  aarlig  paa  hvert  Titusinde  Levende  4,9  D0d8fald  a! 
Krffift,  medens  hele  England  (og  Wales)  opviser  3,2  D0ds- 
fald  paa  samme  Antal  Levende.  Paa  1000  D0d8fald  kom 
i  Byen  Genf  61,  i  Landdistriktet  45  D0dsfald  af  KrsfL 
I  Sveriges  Byer  falde  2,6  pCt.  af  samtlige  opgivne  Syg- 
domsd0dsaar8ager  paa  Krseft  og  6,65  D0dsfa1d  af  KmsR 
paa  hvert  Titusinde  Levende,  i  Stockholm  sserskilt  2,7  pCt 
af  samtlige  opgivne  Sygdomsd0dsaarsager  og  8,9  D0d8fa]d 
paa  Titusinde  Levende,  i  G0teborg  benboldsvis  2,2  pGt 
og  5,4  af  Titusinde  Levende.  I  EJ0benhavn  udgjorde  D0d8- 
fald  af  Krseft  i  Tiaaret  1859—68  3,6  pGt  af  samtlige  op- 
givne ved  Sygdom  foraarsagede  D0d8fald  og  paa  hvert 
Titusinde  Levende  af  Middelbefolkningen  faldt  der  8,7 
D0dsfald  af  Kraeft;  i  de  0vrige  danske  Byer  foranledigede 
Srseft  i  Femaaret  1860—64  2,5  pCt.  af  samtlige  Sygdoms- 
d0dsfald,  og  der  faldt  4,7  D0d8fald  af  Krsft  paa  hvert 
Titusinde  Levende.  For  nogle  af  Norges  Byer  viser  f0l- 
gende  Tabel  D0deligheden  af  Erseft  i  Byeme  i  Sammen- 
ligning  med  det  tilsvarende  Landdistrikt  og  Amt: 
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Det  fremgaar  heraf,  at  D0deligheden  af  Krseft  i  de 
fleste  af  de  opferte  Byer  er  sterre  end  i  det  omgivende 
Landdistrikt  og  ikke  sjelden  betydeligt  stcfrre  end  i  det 
tilsvarende  Amt,  isser  naar  roan  tager  Hensyn  til  Dedelig- 
heden  i  Forhold  til  de  Levendes  Antal.  Kristiania  viser 
ligesom  Stockholm  og  Kjebenhavn  en  meget  stor  Dedelig- 
hed  af  Krseft.  Den  st0rre  D0delighed  af  Krseft  i  store 
Byer  afhsenger  vel  ikke  af  deres  tsettere  Bebyggelse,  men 
rimeligvis  afBybeboernes  fra  Landbefolkningens  forskjellige 
Livsvaner  og  Levemaade.  Fra  andre  end  de  ovenfor  nsBvnte 
Byer  kunne  Opgaveme  ikke  benyttes,  da  der  af  Legeme 
fordetmeste  ikke  er  gjort  Adskillelse  mellero  By  og  Land, 
imidlertid  kan  man  maaske  af  den  Omstsendighed,  at  Kreft 
fornemmelig  optraeder  i  Indlandet,  drage  den  Slutning,  at 
dens  Udbredning  i  de  mindre  Byer,  der  for  den  st0r8te  Del 
ligge  ved  Kysten,  forholdsvis  ikke  er  betydelig.  Jeg  skal 
her  tillade  mig  at  henvende  de  i  Byeme  boende  Kollegers 
Opmserksomhed  paa  Hensigtsmsessigheden  af,  at  de  i  sine 
D0dslister  strengt  sondre  mellem  Land  og  By,  hvorved  Norges 
D0d8aar8ag8statiBtik  vilde  vinde  betydeligt  i  FuldstsBndigbed. 
Det  ligger  nemlig  i  Forholdenes  Natur,  at  man  alene  for  Nor- 
ges Byer  kan  vente  at  erholde  Opgaver  over  de  fleste  D0d8aar- 
sager,  og  man  b0r  ikke  uden  N0dYendighed  sammenblande 
disse  med  de  i  det  Hele  taget  n0dvendigvis  mangelfulde  fra 
Landdistrikterne.  Hvis  Lsegerne  i  Byerne  fulgte  den  fore- 
slaaede  Fremgangsmaade,  der  ogsaa  er  anbefalet  i  Indre-De- 
partementets  Girkulaere  af  8de  Febr.  1861,  antager  jeg,  at 
man  strax  kunde  paaregne  at  erholde  ligesom  i  Sverige  Op- 
gaver  over  mellem  80  og  90  pGt.  af  samtlige  D0d8aarsager  i 
Byerne,  hvilke  Opgaver  vilde  danne  et  Ys&rdifuldt  Material 
for  videre  Bearbeidelse  af  D0dsstatistiken,  og  som  senere, 
naar  ogsaa  Opgaveme  fra  Landdistrikterne  bleve  fuldstsn- 
digere,  i  st0rre  Udstrsekning  og  med  8t0rre  Paalidelighed 
kunde  benyttes  til  Sammenligning  mellem  By  og  Land. 

Da  Tuberkulosens  Udbredning  i  Norge  nylig  bar 
Vffiret  gjort  til  Gjenstand  for  omfattende  Arbeider,  ligger 
det  nser  at  unders0ge,  hvorvidt  Hyppigheden  af  Krasft  og 
Svindsot  i  de  forskjellige  Dele  af  Landet  staar  i  et  direkte 
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eller  omvendt  Forhold  til  hinanden.  Hvis  man  til  Sammen- 
ligning  anvender  den  afDistriktslsege  Ifomann  i  ovennsevnte 
Afhandling  benyttede  Maalestok,  nemlig  Procentforholdet 
mellem  Dedsfald  af  Krsft  eller  Svindsot  og  Antallet  af 
samtlige  opgivne  D0dsaarsager,  vil  man  ikke  finde  noget 
konstant  Forhold  mellem  disse  Sygdommes  Hyppighed. 
Det  viser  sig  vel  som  Kegel,  at  Svindsot  er  hyppigere  i 
YOTt  Lands  Kystegne  og  i  de  layere  liggende  Distrikter, 
medens  Krseft  fornemmelig  holder  sig  til  Indlandet  og  de 
heiere  beliggende  Egne,  men  sammenholder  man  disse 
Sygdomme  med  hinanden  i  de  forskjellige  Amter  ogLage- 
distnkter,  finder  man  nogle  Egne,  hvor  de  begge  ere  hyp- 
pige  eller  sjeldne,  andre,  hvor  de  synes  at  staa  i  modsat 
Forhold  til  hinanden.  Saaledes  vise  de  sig  begge  lidet 
udbredte  i  S0ndre  Bergenhus  Amt,  men  meget  hyppige  i 
Jarlsberg  og  Laurvigs  Amt;  i  Hedeinarkens,  Baskeruds 
samt  Lister  og  Mandals  Amter  staa  de  tilneermelsesvis  i 
omvendt  Forhold. 

filandt  andre  Sygdomme  har  man  villet  bringe  Kar- 
dialgi  og  kronisk  Gastrit  i  et  neermere  Aarsagsforhold 
til  Krseft,  idet  man  har  paastaaet,  at  Krseft  skulde  kunne 
udvikle  sig  af  disse  Sygdomme.  I  Med.-Beretn.  for  1865 
anf^res  saaledes,  at  Kardialgiens  Overgang  til  Krseft  i 
Mavesaekken  f0r  flere  Gange  var  iagttaget,  men  ikke  i  den 
senere  lid  (Lochmann);  en  anden  Lsege  opstiller  den  Me- 
ning,  at  kroniske  Gastriter  kunne  gaa  over  til  Mavekrseft 
(J.  R  Lossius).  For  ved  Statistikens  Hjaelp  at  bidrage 
til  L0sningen  af  dette  Sp0rg8maal  kan  man  sammenstille 
Opgaveme  over  de  behandlede  Tilfselde  af  kroniske  For- 
deielsesforstyrrelser  (Dyspepsi,  kronisk  Gastrit  m.  m.)  samt 
Kardialgi  og  over  de  ved  Mavekrsft  foraarsagede  D0dsfald 
i  de  lorskjellige  Amter.  If0lge  de  foreliggende  Opgaver 
ere  hine  Sygdomme  i  alle  Amter  meget  almindelige  og  i 
Regelen  de  byppigste  af  alle  kroniske  Sygdomme,  der 
komme  under  Behandling.  For  hele  Landet  opgives  gjen- 
nemsnitlig  af  hver  Lsege,  der  meddeler  Oplysning  herom, 
henimod  40  behandlede  Tilfslde  af  kronisk  Gastrit,  Kardi- 
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algi  m.  m.;  hyppigst  skulde  de  vise  Big  i  Nedenses*)  (kver 
Lsege   opgiver  i  tijennemsoit  66  Tilfa^lde),  medens  Mave- 
krseft  her  forholdsvis  ikke   er  videre   almindelig;   derefter 
komiuer  S0Ddre  Trondhjems  Amt,   bvor   ogsaa  Mavekmft 
er  meget  almindelig,  men  Talopgaverne  for  Kardialgi  og 
kroniske  Gastriter  ere  her  for  smaa  til,  at  nogen  paaUdelig 
Slutning  kan  drages.    Den  tredie  Plads  i  Rskken  indtager 
Bratsbergs  Amt   (55  Tilfseide  for  bver  Lsege),   der  ogsaa 
har  mange  D0dsfald  af  MavekrsBft.    Bedst  stille  sig  S0ndre 
Bergenhus,   Akershus   og  nordre  Trondhjems  Amter  med 
henholdsvis  14,  16  og  17  Tilfselde  gjennemsnitlig  for  hver 
Laege;  med  Hensyn  til  Mavekrseft  opf0res  for  80ndre  Ber- 
genhus  Amt  et  noget  mindre  Antal  D0d8fald  (1,4  pCt  af 
samtlige  ved  Sygdom  foraarsagede  D0dsfald)  end  det  gjeii* 
nemsnitlige  forNorge  (1,7  pGt),  for  de  tvende  andre  Amter 
et  temmeiig  betydeligt  Antal  D0d8fald  (henholdsvis  1,9  og 
2,1  pCt.)«     Sammenligner  man  paa  denne  Maade  Hyppig- 
heden  af  de  nsBvnte  Sygdomme  indbyrdes  i  hyert  Amt^ 
finder  man,   at  de  nogenlunde  holde  Skridt  med  hinanden 
i  Buskeruds,  Jarlsberg    og  Laurvigs,  Bomsdals  (S0ndre 
Trondhjems)  Amter  og  Bergens  By,  medens  de  i  de  0vrige 
mere  eller  mindre  divergere.    Nogen  konstant  Sammenhs&ng 
mellem  den  8t0rre  og  mindre  Hyppighed  af  Mavekrseft  og 
de  andre  nsBvnte  Sygdomme,   hvoraf  man  kunde  slutte  til 
noget  Kausalforhold ,   lader  sig  saaledes  ikke  for  Tidea 
paavise,  imidlertid  ere  Opgaverne  over  D0dsfald   af  Mave- 
krseft i   de  forslgellige  Amter  endnu  for  faa  til,   at  det 
fundne  Resultat  kan  ansees  for  paalideligt.     I  Forbindelse 
med  Ovenstaaende  kan  anf0res  en  Ytring  af  Lebert  i  bans 
Vfierk,  Traits  des  maladies  canc^reuses  etc.  1851,  bvor  det 
Side  13a  hedder:   ^jamais  le  gastrite  comme  telle   ne  se 
transforme  en  une  affection  canc^reuse^. 

Om  Arvelighed  som  Aarsag  til  Krseft  auf0re3  i  Medi* 
cinalberetningerne  kuns  et  eneste,  men  ganske  interessant 
Faktam  fra  Komsdals   Ajnt,  bvor  nemlig  en  Bedstefader 


*)   I  Aamlids  Distrikt  i   dette  Amt   siges  Kardialgi   at  ysre 
sjeldnere. 
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d0de  80Aar  gl.  af  Tungekrsft,  S0Dnen  50  Aar  gl.  af  et  per- 
forereode  Kraeftsaar  i  Mavessekken  og  SenDesennen  25  Aar 
gl.  af  Mavekrseft  (Folium,  Med.-Beretn.  for  1853). 

£j0Dnet  Tiser  ogsaa  i  Norge  sin  overveiende  Indfly-^ 
delse  paa  Hyppigheden  af  Krseft;  af  2418  opgivne  D0dsfald 
af  denne  Sygdom  faldt  1059  eller  43,8  pCt  paa  Mandkjen, 
1359  eller  56,2  pCt  paa  Kvindekj0n;  i  Forhold  til  Antallet 
af  samtlige  ved  Sygdom  foraarsagede  D0d8fald,  for  hvilke 
Kj0nDet  er  opgivet,  falde  for  MandkJ0Dnet  2,8  pCt.  D0ds- 
bid  af  KrsBft  paa  samtlige  D0d8aarsager,  for  Kvindekj0nnet 
3,7  pCt  Beregnet  i  Forhold  til  Folkemeengden  skulde  der  i 
Femaaret  1862—66  aarlig  paa  hvert  Titusinde  Levesde  af 
Mandkj0n  falde  4,7  D0dsfald  af  KraBft,  af  Kvindekj0n  omtrent 
6,0.  Forskjellen  mellem  Antallet  af  opgivne  D0dsfald  af  Krseft 
for  hvert  Kj0n  er  mindre  betydelig  end  i  nogle  andre  Lande. 
I  England  faldt  saaledes  af  60196  i  Tiaaret  1851—60  indtrufne 
D0d8fald  af  Krseft  30  pCt  paa  Mand-,  70  pGt  paa  Kvinde]g0n, 
af  samtlige  ved  Sygdom  foraarsagede  D0d8fald  vare  hos  Mand- 
kj0Dnet  0,9  pGt.,  hos  Kvindekj0nnet  2,i  pCt  foranledigede 
ved  Krsft,  og  for  hvert  Titusinde  Levende  ai  Mandkj0n  indtraf 
aarlig  2,o,  af  Evindekj0n  4>3  D0d8fald  af  Kr»ft  FraKJ0ben- 
havn  opfores  i  Tiaaret  1859  -  68  1430  D0d8fald  af  Kreeft;  deraf 
ialdt525  eller  36,7  pGt.  paa  Mand-,  905  eller  63,3  pCt.  paa 
Kvindekj0n;  i  Forhold  til  samtlige  Sygdomsd0dsfald  faldt  for 
MaBdkj0nnet  2,6  pCt,  for  Kvindekj0nnet  4,6  pCt.  paa  KrsBft. 
Fra  Stockholm  opgives  for  Aarene  1861—66  tilsammen 
609  Personer  at  veere  d0de  af  Krseft;  deraf  vare  127  eller 
i20,»  pGt.  af  Mand-,  482  eller  79,  i  pCt.  af  Kvindekjen;  der 
er  ialt  opgivet  D0dsaar8ag  for  98,5  pCt.  af  samtlige  ved 
Sygdom  foraarsagede  D0dsfald.  For  hvert  Titusinde  Le- 
vende af  Mandkj0n  indtraf  derefter  aarlig  4,o,  af  Kvinde- 
lij0n  12,7  D0d8fald  af  Kraeft.  Af  349  i  Leberfs  Af  handling 
opf0rte  TilffiBlde  h0rte  38  pCt.  til  Mand-,  62  pCt.  til  Kvinde- 
lQ0n  og  Marc  cfEspine  angiver  Forholdet  som  35  til  65; 
i  tienf  d0de  for  hvert  Titusinde  Levende  af  MaQdkj0n  8, 
^  Kvindekj0n  13  af  Krseft.  Derimod  stemme  Opgaverne 
fra  Belgien  ganske  godt  overens  med  de  fra  Norge,  idet 
^  12376  D0d8fald  af  Krseft  41,3   pCt.  falde  paa  Mand-, 
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58,7  pGt.  paa  Kyindekj0n.  For  Byen  Eristiania  faldt  41,ft 
pCt.  Dodsfald  afKrseft  paaMand-,  c8,2  pGt  paa  Kvindebj^n 
og  paa  bvert  Titusinde  Levende  af  MaDdkj0n  kom  ifelge 
Beregning  5,9,  af  Kyindekjon  7,6  Dadsfald  af  Erseft 

Alderener  opgivet  for  1 1 23  D0de,  deraf  vare :  mellem \ 
og  1  Aar  1,  mellem  1  og  5  Aar  3,  fra  5—10  Aar  3,  fra  10—15 
Aar  1,  fra  15— 20  Aar  1,  fra  20— 30  Aar  22,  fra  30-40  Aar 
72,  fra  40— 50  Aar  212,  fra  50- 60  Aar  312,  fra  60-70  Aar 
308,  fra  70—80  Aar  152,  fra  80—90  Aar  34  og  fra  90—100 
Aar  2. 

Til  SammenligDiDg  med  andre  Lande  hidssettes  felgende 
Tabel,  som  viser  Antallet  af  D0dsfald  af  Erseft  i  hver 
Aldersklasse ;  fra  England  er  ialt  opgivet  60196  D0dsfold 
af  Erseft,  fra  Belgien  6447,  LeberVs  Statistik  (fra  Frank- 
rige?)  omfatter  377  Tilf«lde. 

Tabel  VIII. 
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27,4 
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25,« 
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Det  vil  beraf  sees,  at  Opgaverne  fra  Belgien  og  Norge 
stemme  ganske  godt  overens  for  Aldersklasseme  over  20 
Aar,  Maximum  af  D^dsfald  (over  Halvparten  af  samtlige 
D0d8fald)  falder  i  begge  Lande  mellem  Aarene  50  og  70, 
i  England  mellem  45  og  65.     Sammenligner  man   derimod 
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Antallet  af  D0dsfald  af  Erseft  med  Antallet  af  Levende  i 
hver  Aldersklasse,  viser  det  sig,  at  D0deIigheden  af  Erseft 
er  liden  indtil  det  30te  Aar  og  maerkbar  st0rre  i  de  forste 
10  Leveaar  end  i  det  derpaa  felgende  Tiaar,  at  D0delig- 
heden  efter  det  30te  Aar  stadigt  stiger  med  Alderen,  indtil 
den  i  Syttiaarene  opnaar  sit  Maximum,  hvorpaa  den  lang- 
somt  synker.  Antager  man  nemlig  de  ovenfor  op&rte 
Forboldstal  som  Norm  for  Antallet  af  D0dsfald  af  Erseft  i 
Norge  i  hver  Aldersklasse  og  beregner  derefter  D0delig- 
keden,  vil  denne  for  100000  Levende  i  hver  Aldersklasse 
repnesenteres  af  f0lgende  Tal: 

Aar  0—10 1,3. 

—  10—20 0,6. 

—  20—30 6,5. 

—  30—40 26,0. 

—  40—50 101,0. 

—  50—60 202,0. 

_  60—70  ......  260,0. 

—  70—80 261,0. 

—  80-90 213,0. 

—  90—100 135,0. 

I  England  synker  D0deligheden  af  Erseft  for  begge 
Ej0n  fra  de  f0rste  Leveaar  indtil  15  Aars  Alderen,  hvorpaa 
den  stiger  for  Mandkj0nnets  Vedkommende  indtil  de  h0ieste 
Levealdere,  for  Evindekj0nnet  indtil  Ottiaarsalderen,  hvor- 
paa den  langsomt  falder. 

I  de  f0rste  15  Leveaar  er  i  Norge  Antallet  af  Levende 
&f  Mandkj0n  st0rre  end  af  Evindekj0n,  senere  faar  Evinde- 
^9nnet  OvervaBgten,  og  denne  viser  sig  meget  betydelig  i 
de  h0iere  Levealdere.  Naar  man  sammenholder  dette  med 
den  Erfaring,  at  Erseft  fortrinsvis  angriber  Personer  i  de 
senere  Leveaar,  vil  man  deri  tildels  finde  en  Forklaring 
for  det  st0rre  Antal  D0dsfald  af  Erseft  blandt  Evinderne; 
men  det  er  ikke  den  eneste  Aarsag.  Fra  England  fore- 
ligger  nemlig  Opgaver  over  D0deligheden  af  Erseft  med 
siBrskilt  Opgave  for  hvert  Ej0n  for  hver  Aldersklasse, 
hvoraf  det  fremgaar,  at  D0deligheden  i  de  f0rste  Leveaar 

K.  M.  f.  LsBgey.  XXIY  B.  6  H.  20 
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indtil  det  15de  Aar  er  nsesten  lige  for  begge  Kj0n,  men 
at  der  fra  Pubertetens  Indtrseden  viser  sig  en  betydeligt 
st0rre  D0delighed  blandt  Kvinderne;  Divergensen  8tiger 
stadigt  og  raskt  indtil  det  65de  Aar,  hvorpaa  ForsIgeUen 
mellem  Ej0nnene  langsomt  mere  og  mere  udjsevnes. 

For  Norge  foreligge  alene  fra  Kristiania*)  trykte  Opgayer 
over  det  samlede  Antal  D0dsfald  ved  Erseft  af  Hand-  og 
Kvindekj0n  sserskilt  for  hver  Aldersklasse.  Sammenlignet 
med  Middelfolkemsengden  udg]0r  D0deligheden  afErseft  for 
Titusinde  Levende  i  hver  Aldersklasse  afMandkj0n  fra  0—30 
Aar  0,2,  fra  30— 60  Aar  10,46,  over  60  Aar  39,0,  afKvinde- 
kj0n  fra  0—30  Aar  0,6,  fra  30—60  Aar  11,6  og  over  60 
Aar  30,6.  Beregnet  paa  samme  Maade  viser  D0delighed^ 
af  Erseft  sig  i  Belgien*)  at  vsere  for  Mandkj0n  fra  0—30 
Aar  0,24,  fra  30—60  3,i6  og  over  60  Aar  13,54,  forEvinde- 
kj0n  fra  0—30  Aar  0,34,  fra  30—60  Aar  4,73  og  over  60 
15,02;  i  England  for  Mandkj0n  fra  0—35  Aar  0,26,  fra 
35—65  Aar  4,22  og  over  65  Aar  15,74,  for  Evindekj0n  fra 
0—35  Aar  0,46,  fra  35—65  Aar  10,99  og  over  65  Aar  23,48. 

Det  er  efter  det  Foregaaende  indlysende,  at  en  ulige 
Fordeling  i  forskjellige  Dele  af  et  Land  eller  i  forslgellige 
Lande  af  Folkemaengden  paa  Ej0n  og  Aldersklasser  vil 
have  en  gjennemgribende  Indflydelse  paa  den  relative  og 
absolute  D0delighed  af  Erseft.  Man  ledes  derved  tU  at 
unders0ge,  hvorvidt  dette  Forhold  gj0r  sig  gjfieldende  for 
de  forslgellige  Dele  af  vort  Land.  Det  fremgaar  ogsaa  af 
de  officielle  Opgaver  over  Folkemsengden,  at  Aldersklas* 
seme  fra  30—60  Aar  og  over  60  Aar,  hvorpaa  det  i  denne 
Forbindelse  fomemmelig  kommer  an,  ere  meget  ulige 
reprsesenterede  i  Over0vrighedsdi8trikteme;  Fordelingen 
paa  Ej0n  i  de  forskjellige  Aldersklasser  frembyder  ogsaa 
betydelig  Ulighed.  Saaledes  viser  det  sig,  at  Eristiania, 
80ndre  og  nordre  Trondhjems  Amter,  der  som  anf0rt  fre*n- 

*)   Alle  for  Eristiania  og  ligeledes  de  for  Bclgien  opf^rte  Tal «  "e 

antageligt  noget  lavere  end  det  virkelige  Forhold,  da  der  a 

Eristiania  knn  opgives  79,9  pCt.  af  samtlige  ved  Sygdom  f  '- 

aarsagede  D0dsfald  og  fra  Belgien  85,2  pCt  af  samtl  :6 
D0d8fald« 
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byde  en  stor  D0delighed  af  Ereeft,  ogsaa  have  en  temme- 
lig  betydelig  Overvsegt  i  Aldersklasserne  30—60  Aar,  i 
S0ndre  og  nordre  TroDdhjems  Amter  ogsaa  i  Aldersklas- 
serne over  60  Aar,  hvilket  sidste  ligeledes  er  Tilfselde  i 
Eristians  Amt.  I  Finmarkens  Amt,  hvor  D0deligheden  af 
Ersft  ikke  er  betydelig,  ere  de  nsevnte  Aldersklasser  for- 
holdsvis  svagt  reprsesenterede.  I  Bergen  derimod,  hvor 
D0deligheden  af  Eraeft  ikke  er  meget  stor,  er  Antallet  af 
Personer  mellem  30  og  60  Aar  st0rre  end  i  noget  andet 
Oyerevrighedsdistrikt,  hvilket  dog  for  en  Del  opveies  af 
det  mindre  Antal  Levende  over  60  Aar.  Imidlertid  vil 
man  ved  Beregoing  af  den  Indflydelse,  soro  den  ulige  For- 
deling  af  Alder  og  Ej0n  i  Amterne  skulde  have  paa  D0de- 
ligheden  af  Erseft,  komme  til  det  Resultat,  at  denne  Ulig- 
bed  vel  modificerer  D0deligheden  af  Erseft  i  de  forslgellige 
Dele  af  Landet,  men  ikke  strsekker  til  som  eneste  Forkla- 
ringsgrund  for  den  paaviste  indbyrdes  Forskjel. 

Tabel  IX. 
Sygdommens  Ssede   er  for  Aarene   1862—66   opgivet 
for  908  Tilfselde,  nemlig: 

I  Basis  cranii 1 

-  0iet 8 

-  Ansigt  og  Laeber     .......     46 

-  Mund,  Tnnge,  Gane  og  Svaeig ...     36 

-  Halsregionen 17 

-  Mamma 86 

-  Axelhulheden 1 

-  Ryggen 1 

-  Hjerte,  Lnnge  og  Nyre 1 

-  Spiser0ret 4 

-  Underlivet 77 

-  Peritoneum 1 

-  Omentet 3 

-  Mavessekken 434 

-  Leveren 27 

-  Eolon 4 

-  S  Bomanum 3 

-  Urinblttren 6 

90* 
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I  Livmoderen 100 

-  JEggestokken 5 

-  Vagina  og  Vuha *  3 

-  Penis  og  Testes 11 

-  Prostata 1 

-  Genitalia  externa 2 

-  Endetarmen 20 

-  Os  ilei 2 

-  Underextremiteteme 2 

-  KnsBleddet 2 

-  Foden 1 

-  Ingvinalkjertleme 1 

-  Cancer  glandularum  universalis    .    .  1 

-  Huden .  3 

Tilsammen  for     .    .  908 
Uopgivet  S»de  for     .    .  496 

lalt     .    .1403 

Erseft  i  Mavessekken  sees  saaledes  at  udgj0re  henimod 
Halvdelen  (47,8  pGt)  af  samtlige  D0dsfald,  for  hvilke  Ssedet 
er  anf0rt,  i  Leveren  3  pCt,  i  de  kvindelige  Genitalia  21,4 
pCL  og  deraf  i  Livmoderen  ll,o  pCt.,  i  Brystkjertelen 
9,5  pCt.  Til  Sammenligning  anf^res  de  tilsvarende  Procent 
for  889  D0dsfald  af  Krseft  i  Byen  Genf  (if0lge  Marc  d'Es- 
pine);  deraf  falde  45  pGt  paa  Mavessekken,  12  pCt  paa 
Xeveren  med  Pancreas  og  Peritoneum,  15  pCt  paa  Liv- 
moderen og  8,5  paa  Brystkjertelen. 

Af  udf0rte  Operationer  forKrseft  anf0res  for  Aarene 
1859—66  tilsammen  558,  af  hvilke  76  foretoges  paa  Rigs- 
hospitalet,  139  for0vrigt  i  Kristiania  Stift,  57  i  Hamars, 
126  i  Kristiansands,  57  i  Bergens,  58  i  Trondli^jems  og  45 
i  Troms0  Stift.  Af  det  hele  Antal  Tilfselde  havde  Ersften 
i  75  sit  Ssede  i  Brystkjertelen,  i  321  i  Lseben  og  i  162  i 
andre  eller  ikke  n0iere  betegnede  Organer. 


Til  Slutning  bedes  L»seme  undskylde,  at  der  i  d  a 
foregaaende  Opsats  er  optaget  ikke  faa  Tabeller,  da  diE  e 
for  de  Fleste  have  noget  Af skrsekkende  ved  sig ;  imidler  1 
maa  det  dog  vsre  tilladt  at  bemserke  til  deres  Forsvi  ', 
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at  statistiske  Resnltater  alene  paa  denne  Maade  kunne 
fremstilles  med  Korthed,  og  at  Tabellernes  Form  letter 
Oversigten  og  SammenligniDgeD.  De  have  desuden  den 
Fordel,  at  Enhver  kan  kontroUere  Resultatemes  Rigtighed. 
Vil  man  indskresiike  Tabellernes  Anvendelse  i  sti^tistiske 
Arbeider,  bar  man  kon  Valget  mellem  at  levere  en  vidt- 
l0ftig  Text  eller  at  meddele  ufuldstsendige  Opgaver,  der 
alene  i  liden  UdstrsBkning  kunne  benyttes  ved  senere 
I;nders0gelser  over  de  samme  eller  andre  Emner. 


Resum^.  Efter  den  foregaaende  Udvikling  maa  det 
ansees  sandsynligt,  at  der  i  Norge  aarlig  forefalde  mellem 
800  og  900  D0dsfald  af  krseftagtige  Sygdomme.  Krseften 
er  meget  udbredt  i  Norge,  mest  i  Hamars  og  Trondhjems 
Stifter,  af  Amteme  mest  i  S0ndre  og  nordre  Trondhjems 
Amter,  mindst  i  Lister  og  Mandals  og  Stavanger  Amter, 
mindre  i  Eystegnene  end  i  Indlandet,  hvor  Sygdommen 
bar  sin  st0r8te  Udbredning  om  Dovrekjaeden  og  paa  begge 
Sider  af  den  nordligeDel  af  Langi^eldene  i  de  heitliggende 
Fjelddale  og  indre  Fjordegne.  Befolkningens  Tsthed  synes 
ikke  at  0Ye  nogen  konstant  Indflydelse  paa  Sygdommens 
Forekomst,  dog  er  den  formentlig  hyppigere  i  de  st0rre 
Byer  end  i  de  tilsvarende  Landdistrikter. 

Hyppigheden  af  Erseft  og  Svindsot  staar  ikke  i  noget 
bestemt  Forhold  til  hinanden.  Kardialgi  og  kronisk  Gastrit 
kunne  ikke  efter  de  forhaandenvserende  statistiske  Opgaver 
sees  at  staa  i  noget  Eausalforhold  til  Mavekraeft. 

Evindekj0nnet  er  ogsaa  i  Norge  mest  udsat  for  Eraeft, 
der  er  hyppigst  mellem  50  og  70  Aarene.  D0deligheden 
ved  Erseft  naar  sit  Maximum  ved  70  Aars  Alderen.  Ulig- 
beden  af  Folkemsengdens  Fordeling  paa  Ej0n  og  Alders- 
Uasser  i  de  forskjellige  Dele  af  Landet  kan  ikke  udeluk- 
kende  forklare  den  indbyrdes  Forskjel,  der  viser  sig  mellem 
Erffiftens  Udbredning  i  de  enkelte  Dele  af  Landet 
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Obstetriciske  Meddelelser. 

(Af  Distriktslftge  S.  Hgegh.) 

1. 

Accouchement  forc^  paa  Grand  af  Peritoniti& 


Dette  Tilfaelde  blev  af  mig  omtalt  i  sidste  M0de  af 
Romsdals  Lsegeforening  (kfr.  Mag.  f.  Lsegev.  B.  XXDl  Pag. 
759),  uden  at  dog  Tiden  dengang  tillod  nogen  nsBrmere 
Specifikation  af  Forholdene  derved,  endsige  en  grandigere 
Diskussion  derover.  Det  maa  alligevel  antages,  at  Tilfsel- 
det  saavel  ved  sin  Sjeldenhed  (jeg  har  i  den  mig  tilgjsn- 
gelige  Literatur  forgjseves  S0gt  efter  analogiske  Easus) 
som  paa  Grund  af  de  Hensyn,  der  bevsBgede  mig  til  det 
operative  Indgreb,  frembyder  saamegen  Interesse,  at  jeg 
b0r  ofifentliggj0re  det,  hvad  enten  Lseseren  er  enig  med 
mig  i  Henseende  til  Indikationerne  eller  ikke. 

Sygehistorien  er  f0lgende: 

Afhentet  til  Eonen  Eline  Monsdatter  N<sr0  af  Her0 
Prsstegjeld  fandt  jeg  ved  min  Ankomst  den  30te  April  1869 
om  Morgenen  Tilstaoden  saaledes:  Hun  er  25)  Aar  garome], 
af  Middelh0ide,  veldannet,  nogenlunde  fyldig,  bleg,  m0rkhaar6t 
Hun  har  vsBret  frisk  i  sin  Opvaext,  blev  f0rste  Gang  menstmeret 
16  Aar  gammel,  gift  20  Aar  gammel.  For  3  Aar  siden  ved 
en  nogenlande  hnrtig  F0dsel  forl0st  med  et  endnn  levende 
Drengebarn;  Barselsengen  forl0b  normalt.  Nn,  atter  fmgtsom- 
melig,  beregner  ban  efter  sidste  Gangs  Menstroation  og  f0nit6 
Gangs  Fornemmelse  af  Fosterbevsegelser,  hvilke  begge  Mserker 
passe  godt  sammen,  at  vsere  i  8de — 9de  Maaned,  d.  e.  mangle 
1  ib  S  Uger  paa  Faldgangenhed.  Han  har,  med  Undtagelse 
af  de  ssedvanlige  Ulemper  i  Svangerskabets  Begyndelse,  hvilke 
dog  ikke  havde  nogen  stserk  Fremtrseden,  vssret  frisk  og  rask 
hele  Tiden  indtil  for  4  Dage  siden,  da  han  stod  frisk  op  om 
Morgenen,  spiste  Melk  og  Br0d  til  Frokost  og  gik  paa  Mark- 
arheide  (Potetesssstning)  nde  i  en  bidende  kold  Nordvestvind, 
temmelig  8kj0desl0st  klsedt,  isser  med  Hensyn  til  Underlivet 
(Fruentimmernes  Sserke  eller  Skjorter,  som  de  her  kaldes,  naa 
knn  omtrent  til  Navlen;  bun  ha^de  ikke  Underbaxer  paa,  men 
knn  et  Skj0rt  af  Yadmel).  Efter  henved  en  Times  Udearbeide 
anfaldtes  hnn  af  stflork,   rystende  Frost,   almindeligt  Udebefin- 
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dende,  Eyalme,  kjeempede  en  Stnnd  imod,  men  maatte  saa  gaa 
ind  og  80geSengen.    Her  fik  hnn  ^en  varmende  Drik**  9:  yarm 
Kaffe  med  henved  ^  Psegl  Ram  i,  som  ban  nsBSten  0ieblikkelig 
brskkede  op.     Frosten  afl08tes  af  stserk  Hede,  Brffikningerne 
yedyarede,   f0rst  af  bele  Hayeindboldet  siden  ved  alle   mulige 
Ingeata,  selv  koldt  Vand   i   smaa  Portioner.     TUlige   indfandt 
sig  yoldsomme,  skjeerende,  knibende  Smerter  oyer  bele  Under- 
liyet,  ikke  altid  lige  staerke,  men  dog  aden  faldkomment  Opb0ry 
bestandig  saa  pinefnlde,    at   ban   aafladelig   maatte  jamre   og 
ynke  sig,  ofiLe  skrige  b0it.      Smerterne  tiltoge  i  Intensitet   yed 
Fors0g  paa  at  ligge   anderledes   end   paa  Ryggen   med   opad- 
b0iede  Kne.     Al  Afgang  af  Yinde  og  Exkrementer  per  anam 
(der  havde  fandet  Sted  Dagen  fornd)  yar  faldkommen    opb0rt 
I  den  Tanke,    at  dette  maligens   kande   ysere  Begyndelsen   til 
den  forestaaende  F0d8el,  bentede  ban  efter   et  D0gn8   yedbol- 
dende  Lidelser   en   examineret  Jordemoder,   som   satte   bende 
to  Aff0riDg8kly8terer  nden  Yirkning,  aarelod  bende  og  anyendte 
lankne  Yandomslag  paa  Underliyet,   Alt  nden  Lindring;  Smer- 
terne,  Brskningen,   Forstoppelsen    yedyarede    fremdeles,    og 
Underliyet  begyndte  at  ndspiendes.     Nn   bley   der   sendt  Bad 
efter  mig.    Han  laa  yed  min  Ankomst  paa  Ryggen,  taalte  intet 
andetLeie;  Smerterne  fremdeles  stadige,  skjffirende,  stikkende^ 
af  og  til  med  tydelige  Exacerbationer,    ^der  dog  ikke   lignede 
Teer**.      Brsekning  fremdeles,    dog  sjelden  nden   efter  Ingesta, 
ioldkommen  Forstoppelse,  Urinen  sparsom,  bran.     Klager  oyer 
stSBrk  T0rst,   men   t0T  ikke   drikke   formedelst  Breekningerne. 
Pols   strengformig,    96.      Nogen  Hoyedpine,  Tangen   r0d,   t0r. 
Mat  og  bleg,  Ansigtet   med  Syedperler,   noget  indfaldent,   af 
det  eiendommelige  Udtryk,  der  findes  yed  yoldsomme  Abdomi- 
nalsygdomme.    Underliyet  staerkt  ndspsendt,  jeynt,  ballopagtigt, 
gjindsende,  yderst  0mfindtligt   for  Tryk.     Der   er   tympanitisk 
Perkassionslyd  i  Eardia   og   nedoyer   til  Naylen,   ligesaa   paa 
begge  Sideflader  nedoyer  til  Crista  ilei.     Fortil  og  nedad  paa 
Underliyet,  fra  en  Tom  me  oyenfor  Naylen  til  Sympbysis  pnbis, 
er  der  i  en  Haandsbred  dnmpere,   nsesten  mat  Perkassionslyd, 
ligesaa  mat  Lyd  bagtil  paa  begge  Sider  i  en  omtrent  ret  Linie 
fra  Midtponktet  af  Crista  ilei  og  opoyer   til  Ribbenene.     Yed 
at  faa  bende  til  at  ligge  paa  nogen  af  Siderne   tiltager   denne 
natte  Lyd  i  betydelig  Udstrskning  paa   den  Side   og   aftager 
samtidigt  paa  den  anden  Side,  der  yender  opad.    Uteras  synes, 
Baayidt  det  er  maligt  at   f0le   ndyendigt,    at   y»r6   af   normal 
QdTidelsesgrad  i  Forbold  til  den  beregnede  Syangerskabstermin. 
Bybere  Tryk  imod  samme,  isser  lige  fortil,  synes  ikke  at  smerte 
i  Forbold   til  Tryk   paa   andre  Dele   af  Underliyet,   isser  paa 
Siderne.     Foster-Hjertelyd  b0res  meget  tydeligt  tlLyenstre   og 
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nedad  for  Navlen,  Placentarlyd  der  og  et  Par  andre  Steder. 
Hnn  f0ler  selv  kraftige  Fosterbevsegelser,  h?ilke  af  og  til  og- 
8aa  tydelig  fornemmes  af  den  paa  Underlivet  lagte  Haandflade. 
Eonens  Lunger  og  Hjerte  i  normal  Tilstand;  Mammffi  temmelig  ^ 
smaa.  Yed  indvendig  Exploration  f0le8  Utems  temmelig  h0it* 
staaende,  CoUnm  ndslettet,  og  Spidsen  af  en  Finger  kan  bringei 
ind  i  Orificiet,  Fosterdele  ikke  at  f0le,  hverken  der  eller  gjei* 
nem  Lacunar  vaginae. 

Den  Diagnose,  som  jeg  efter  disse  Unders0gel8er  opgjordei 
var  Peritonitis  (ex  refrigerio),  og  jeg  forordnede:  Acetat.  mor* 
phin.  gr.  ^  c.  calomel,  gr.i  bihorio,  advendig  Paa8m0ring  at 
yarm  01.  hyoscyami  c.  ess.  opii  simpl.  bihorio  samt  fremdetes 
Innkne  Vandomslag. 

Jeg  forblev  Natten  over  bos  bende;  Smerterne  aftoge  lidt, 
forresten  ingen  Forandring.  Jeg  lod  bende  bolde  ved  med 
Medicinen,  maatte  reise  til  en  anden  Syg  og  gjensaa  bende 

2den  Mai  om  Aftenen  sent.  Smerterne  uafladelige,  skj»* 
rcnde,  dog  ikke  faldt  saa  voldsomme  som  f0r.  ITnderliyei 
endna  mere  ndspsendt,  den  matte  Perknssionslyd  bagtil  af 
8t0rre  Udstrakning,  fortil  overalt  tympanitisk  Lyd.  Fremdcles 
Braekninger  og  Forstoppelse.  Ansigtet  med  klam  Syed  og 
tydeligt  Udseende  af  Facies  Hippocratica.  Polsen  som  f0r, 
liden,  strengformig  0mfindtligbeden  oyer  Underliyet  mindre 
fremtrsedende  end  f0r.  Der  er  staerk  Oppression  for  Bfystct, 
bnn  bar  Yanskeligbed  for  at  traekke  Aande  og  siger,  bun  vil 
kvseles.  Hjertelyd  af  Fosteret  er  endnu  b0rbar,  men  tydelig 
svagere,  ligesom  Qernere  fra  0ret;  Fosterbeyaegelser  kanne 
ikke  opdages  ndyendig,  derimod  siger  Konen  sely  endna  at 
fornemme  dem,  men  sjeldnere  og  svagere.  Yed  indvendig 
Unders0gelse  f0les  Utems  endna  b0itstaaende ,  dog  maaske 
noget  lettere  at  naa  med  Fingeren ;  Orificiet  er  en  Smale  mere 
ndvidet,  omtrent  som  en  S0lvtoski]ling;  ved  at  bringe  en  Finger 
b0it  op  i  det,  f0les  det  slapt,  efter giveligt,  og  en  liden  bevse-  : 
gelig  Fosterdel  (Haand,  Fod?)  kan  af  og  til  mserkes  mod 
Fingerspidsen. 

Jeg  bestemto  mig  til,  efter  omtrent  et  Par  Timers  Tid 
gjentagende  at  bave  nnder80gt  Forboldene,  der  ingen  mserkelig 
Forandring  nndergik,  naar  nndtages,  at  Oppressionen  for  Brystet 
stadig  tiltog  og  besvasrede  Eonen  mere  og'mere,  —  at  gj#re 
Accoacbement  force.  Eonen  fik  nogle  Draaber  Eloroform  pai 
Bomnld  at  Ingte  til,  bvorved  ingen  Narkose,  men  kan  en  noget 
mere  tilfreds  Stemning  opvaktes,  jeg  lagde  en  Pade  under 
bendes  Saede,  indf0rte  Haanden  gjennem  de  rummelige  F0d8el8- 
dele  uden  b0iere  Grad  af  Smerte  for  Eonen,  banede  mig  tem- 
melig let  og  uden  betydelig  Eraftanvendelse  Yei  gjennem  dea 
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eftergivende  Modermnnd,  fandt  strax  F0dderne,  gjorde  Tending 
og  Extraktion  let,  saa  at  det  Hele  var  overstaaet  paa  omtrent 
12—15  Minuter. 

Fosteret  gay  strax  Livstegn  og  begjndte  at  skrige  med 
kraftig  Stemme.  Det  yar  fyldigt,  yeldannet  og  vel  udviklet, 
yeiede  5  Pund,  yar  16  Tommer  langt.  Haden  yar  lyser0d, 
ikke  foldet,  knn  sparsomt  besat  med  Lanugo,  Hoyedhaaret 
ganske  rigeligt  Labia  majora  (en  Pige)  godt  ndyiklede  og 
ikke  til  hinanden  slnttende;  Neglene  naaede  ikke  ganske  til 
Fingerspidsene,  0rebra8kene  laa  ikke  trykte  ind  til  Hoyedet. 
Idetbele  fik  jeg  Indtrykket  af,  at  Fosteret  kande  ysere  en  4 
Uger  fortidlig  f0dt,  og  at  det  med  nogenlande  god  Pleie  maatte 
knnne  yedligebolde  Liyet. 

Ingen  Haemorragi  af  nogen  Betydenhed  optraadte;  Pla- 
centa kom  af  sig  sely  omtrent  ^  Time  efter  Fosteret.  Eonen 
fik  yed  Forl0sningen  en  betydelig  Lettelse ;  Oppressionen,  Aande- 
dnetsbesyserligheden  opb0rte,  Pulsen  bley  langsommere  (84 — 88) 
og  fnldere,  Underliyssmerteme  bleye  syagere.  Han  lik  Ess. 
opii  simpl.  c.  aqya  amygdal.  amar.  m  gatt.yi  hyer  2den  Time; 
Timen  imellem  6  Draaber  iBter.  Hele  Underliyet  pensledes 
ned  en  Blanding  af  Jodtinktur  og  Nafta  og  bedsekkedes  med 
et  Innkent  Yandomslag,  Brsekninger  optraadte  af  og  til,  dog 
beholdt  hnn  ssedyanlig  Draaberne.  Ud  paa  Natten  fik  ban  en 
Tind  til  at  gaa;  derpaa  sattes  hende  etKlyster  og  gayes  hende 
en  Spiseske  Laxerolie,  som  ban  beboldt;  Aff0riug  fik  ban  ikke. 
Tilstanden  foryserredes  na  efterbaanden ;  Udspsendingen  af 
Underliyet  naaede  nd  paa  Mori^enen  samme  H0ide  som  f0r 
Forl0sn]ngen,  Krsefterne  aftoge  i  b0i  Grad,  og  ban  d0de  den 
5te  Mai.     Sektion  bley  ikke  tilladt. 

Med  Hensyn  til  Bamets  Pleie  m0dte  jeg  mange  Indsigelser 
og  Yanskeligbeder.  Almnen  leyer  her  i  den  faste  Tro,  som 
ikke  lader  sig  rokke  af  Kjendsgjerningernes  Modbeyiser,  at 
fortidlig  f0dte  B0rn  altid  maa  d0y  naar  de  opleye  den  Tid, 
da  de  efter  Natarens  almindelige  Orden  skolde  have  yeeret 
fedte  til  Yerden.  DernsBst  ansaa  Faderen  det  som  en  Ulykke 
for  ham  („en  stor  Syndestraf*')  om  ban,  naar  Konen  d0de, 
bvilket  jeg  forberedede  bam  paa,  sknlde  bliye  bsengende  med 
Bamet  og  maatte  leie  Folk  til  at  passe  det.  Der  yar  saaledes 
Wde  fast  Tro  paa  og  0nske  om  dets  D0d.  Det  yar  derfor 
1  d  Besyeer  og  formelig  kjaempende  mig  frem  Skridt  for  Skridt, 
i  jeg  fik  Barnet  badet,  paaklsdt,  pyntet  og  lagt  i  en  Uld- 
1  iise,  forsynet  med  en  improyiseret  Patteflaskeindretning  (en 
I  imp,  yed  tyndt  LsBrred  bnndet  oyer  et  med  gjennemboret 
]  rk  forsynet  lidet  Olas,  fyldt  med  80d  Melkeblande),  byoraf 
I  ,  strax  og  krafUg  pattede.     Jeg  efterlod  de  most   bestemte 
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Fonkrifter  angaaende  BarneU  Pleie  og  narede  Ted  min  Af- 
reise  den  3 die  Mai  et  sikkert  Haab  om,  at  det  maatte  le?e  og 
trives.  Det  d0de  imidlertid  den  8de  Mai,  ganske  yist  alene 
paa  Grand  af  Vanr0gt 

Saavidt  Sygehistorien,  ved  hvis  GjenQemlssning  mine 
Indikationer  for  det  operative  Indgreb  formentlig  yille  ligge 
nogenlunde  klart  for  Dagen.  Alligevel  skal  jeg  med  et 
Par  Ord  nsBrmere  omtale  dem. 

Diagnosen  af  Tilfseldet  som  en  universel  Peritonit  maa 
efter  min  Mening  vsere  atvivlsom,  selv  uden  Sektionsfund 
og  det  mulige  nye  Lys,  som  dette  kunde  kaste  over  Be- 
taendelsens  Aarsager.  En  Peritonit  af  den  Udstrsekning 
som  den  forhaandenvserende,  og  hvor  man  som  her  kan 
udperkutere  et  betydellgt  Exsudat  i  Peritonsealbolheden, 
er  jo  i  og  for  sig  en  fatal  Affektion  med  yderst  ugunstig 
Prognose.  Selv  om  Patienten  ikke  havde  vaeret  frugtsom- 
melig,  endsige  b0istfhigtsommelig,  vilde  Haabet  om  et 
gunstigt  Udfald  have  vseret  yderst  svagt,  om  noget  Selv 
i  saa  fortvivlede  Forholde  maatte  der  dog  gjeres  Noget, 
og  den  ufravigelige  Betingelse  for  den  (i0vrigt  usandsyn- 
lige)  heldige  Udgang  maatte  vaere  en  hurtig  Forl0siung. 
I  ethvert  Fald  vilde  denne  paa  Grund  af  Underlivets  vold- 
somme  Expansion  vaere  forsaavidt  vitalt  indiceret,  som  man 
derved  kunde  forlsenge  Eonens  Liv,  der  tydelig  truedes 
med  suffokatorisk  Udslukning.  Hertil  kom  det  Hensyn,  at 
F0dselen  ad  kunstig  Vei  sandsynligvis  kunde  fuldbringes 
temmelig  let,  eftersom  Delene  vai-e  rummelige,  Moder- 
munden  slap  og  eftergivelig  sarot  F0ddeme  neppe  vanske- 
lige  at  naa,  medens  Fosteret  var  lidet  og  let  at  udbringe. 
Det  var  desuden  den  2den  Mai  tydeligt,  at  F0d8elsarbeidet 
var  i  begyndende  Udvikling,  og  det  kan  antages,  at  F0d- 
selen  uden  operativ  Hjselp  vilde  have  fundet  Sted  paa  et 
Par  D0gn,  om  Konen  havde  udholdt  sin  Tilstand  saa  Isnge, 
hvilket  forresten  var  udenfor  al  Sandsynlighed.  Saameget 
mindre  indgribende  maatte  derfor  den  kunstige  Forl0sning 
antages  at  blive.  Om  Nogen  imidlertid  kan  vsere  uenig 
med  mig  i  dette  Rsesonnement  (og  i  omskrevne  LsBgefor- 
ening8m0de  ytrede  en  Deltager,  at  han  ikke  vilde  have 


l^^ 
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skredet  ind,  men  overladt  det  Hele  til  Naturens  egne 
Krofterj,  et  andet  Hensyn  kunde  efter  min  Formening  paa 
ingen  Maade  bortskydes.  Fosteret  maatte  nemlig,  om 
maligt,  reddes.  Det  var  saa  gaminelt,  at  det  maatte  an- 
sees  leyedygtigt;  det  var  rimeligt  i  og  for  sig  og  paa 
Grund  af  Ujertelydens  og  Bevsegelsens  maerkelige  Aftagen 
in  confesso,  at  dets  Liv  truedes,  og  det  var  sandsynligt, 
at  en  naturlig  F0dsel,  om  Eonen  oplevede  den,  vilde  bringe 
et  d0df0dt  Foster  til  Verden. 

At  jeg  med  disse  for  mig  in  casu  bestemte  Indika- 
tioner  endnu  hsesiterede  i  det  Lsengste,  maa  tilskrives  en 
Yis  Frygt  for,  Ulyst  til  at  r0re  en  saa  dybt  lidende  Kone 
paa  den  Maade.  Forl0sningen  gik  imidlertid  langt  lettere, 
end  jeg  havde  forestillet  mig,  og  Udfaldet  maa  kunne  kal- 
des  saa  heldigt  som  muligt,  eftersom  Eonens  Liv  saa  allige- 
vel  maatte  ansees  uigjenkaldelig  tabt,  medens  Fosteret 
bnrde  have  vaeret  ilive  den  Dag  idag.  Saa  langt  fra  anser 
jeg  Indgrebet  for  en  Feil,  at  jeg  snarere  kan  v«re  tilb0ie- 
lig  til  at  bebreide  mig  ikke  allerede  f0rste  Dag  at  have 
tsBiikt  paa  dets  Udf0relse,  endskj0nt  Udfaldet  rimeligvis 
ogsaa  da  vilde  blevet  det  samme  saavel  for  Moder  som 
for  Bam. 


11. 

Livstegn  hos  et  perforeret  og  excerebreret  Foster. 


I  N.  Mag.  f.  Lfiegev.  XX,  Pag.  98  sqq.  bar  jeg  refereret 

■ 

et  Tilffielde  af  ovenangivne  Art,  og  det  er  fomylig  atter 
Udet  i  min  Lod  at  iagttage  et  saadant  Jeg  antager  det 
for  min  Pligt  at  offentliggj0re  ogsaa  dette  sidste  Tilfselde, 
og  jeg  skal  i  det  Efterfolgende  meddele  nsermere  Oplys- 
Qioger  derom. 

Natten  til  17de  Marts  1870  blev  jeg  afhentet  til  Eonen 
Martha  Amundsdatter  Indresevde,  30  Aar  gammel,  f0rste- 
fffdende.  Hun  var  over  Middelh0ide,  fyldig,  med  sserdeles 
braftig  Mnskolator,   i8»r  paa  Overkroppen.     I  sin  Bamdom, 
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OpTflBxt  08T.  til  nn  stedse  frisk,  naar  nndtages  det  sedTanlige 
Ddebefindende  i  SvangerskabeU  f^rste  Tid.  Sidste  Gang  men* 
stracret  ^i  sidste  Uge  af  Mai  1869'';  f0rste  Gang  fornnmmet 
Fosterbevsegelser  ,de  to  sidste  Dage  af  Oktober  1869'';  hnn 
antager  saaledes  at  ^have  gaaet  14  Dage  overTiden*',  d.  v.  s. 
at  have  vsret  svanger  omtrent  42  Uger  (294  Dage).  For  3 
D0gn  siden  begyndte  Yeerne;  Yandet  afgik  for  2|  D0gn  siden. 
Yeerne  stedse  hyppige,  stsrke,  langvarige.  Yed  ndvendig 
Unders0gelse  f0les  Livmoderen  fast,  nssten  tetanisk  sammen- 
tmkken  om  et  vistnok  meget  stort  Foster,  hvis  Byg  bemaerkes 
mod  H0ire.  Fosterhjertelyd  b0res,  men  svagt  og  ntydeligt,  til 
H0ire  og  nedad  for  Kavlen;  den  examinerede  Jordemoder,  som 
bar  vieret  tilstede  et  D0gn,  paastaar,  at  Hjertelyden  fra  Foste- 
ret  msrkelig  bar  aftaget  i  Styrke  sidste  halve  l)0gn.  Foster- 
bevasgelser  ere  i  det  sidste  halve  D0gn  neppe  sporede,  hverkea 
af  Konen  eller  af  Jordemoderen.  Yed  indvendig  Under80gel8e 
f0les  Fosteret  i  meget  skjaev  Issestilling  (venstre  Isseben  for- 
liggende,  den  lille  Fontanelle  b0it  op  fortil  og  tilb0ire)  ind- 
kilet  nbevflpgeligt  i  Biekkenets  0verste  Apertnr  med  srrdeles 
stor  Hovedsvnlst.  Denne  stod  Maaling  af  Eo^jngata  meget 
iveien;  saavidt  det  desuagtet  lod  sig  gj0re  at  maale  Diame- 
teren,  maatte  Eonjugata  ansees  neppe  at  udgjere  4^  Tomme, 
medens  Baekkenet  idetbele  maatte  kaldes  regelmaessig  dannet, 
kon  noget  snevert.  Eonen  var  ophidset,  r0d  og  svedende  i 
Ansigtet,  Pnlsen  fnld,  kraftig,  noget  hartig.  Jordemoderen, 
der  bar  aareladt  Eonen  og  ved  Elyster  s0rget  for  hendes  Af- 
f0ring,  bar  nylig  forgjaeves  fors0gt  at  kateterisere  hende. 

Jeg  gav  Eonen  nogle  Morfindraaber,  og  det  lykkedes  mig 
ved  en  elastisk  Eateter  at  ndt0mme  Blaereindholdet,  henved 
16  Unzer  Urin.  Yeerne  fremdeles  voldsomme,  ingensomhelst 
Fremgang.  Eonen  bragtes  i  Leie,  Tang  anlagdes  med  Lethed 
og  Eonen  kloroformeredes.  Jeg  begyndte  Traktionerne,  men 
nagtet  jeg  deri  lagde  min  bele  Eraft  og  holdt  ved,  saal^nge 
jeg  ansaa  det  forsvarligt,  var  det  ikke  mnligt  at  rokke  Hovedet 
en  Haarsbred.  Da  jeg  saaledes  tilstraekkeligt  havde  overbevist 
mig  om  det  Ugjerlige  i  ved  Tangen  at  frembringe  Hovedet, 
ansaa  jeg  mig  n0dsaget  til  at  gribe  til  Perforatoriet;  tbi  Eonen 
maatte  forl0ses  ved  Eanstens  HjsBlp,  og  om  nogen  anden  ob- 
stetricisk  Operation  kande  der  efter  min  Mening  ingen  Tale 
laenger  vsere.  Jeg  lagde  da  Tangen  vek  og  anstillede  en 
stotoskopisk  Unders0gelse  efter  Fosterbjertelyden,  der  ialfald 
var  saa  svag,  at  jeg  ikke  med  Bestemthed  knnde  konstatere 
dens  Tilstedevcerelse.  For0vrigt  maa  jeg  tilstaa,  at  jeg  neppe 
vilde  have  anseet  mig  berettiget  til  at  afvente  Fosterets  sikre 
D0d,  forinden  jeg  gik  paa  med  Perforatoriet;   thi  Eoaens  Til- 
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stuid  forb0d  efter  min  Opfatning  al  Tidere  XJdsflettelse  med 
Forl09iiingen  og  Mutilation  maatte  til,  hvis  Hovedet  skalde 
knone  ndbringes.  Jeg  bragte  da  Smellie's  Perforatorinm  ind, 
yel  beskyttet  af  Haanden,  men  maatte  fere  det  langt  op,  fortil 
og  tilh0ire,  forinden  jeg  naaede  den  lille  Fontanelle,  gjennem 
hvilken  jeg  f0rte  det  ind  i  Cavitas  cranii  foetus.  Da  jeg  havde 
det  i  Magazinets  20de  Bind  omtalte  Tilfslde  af  Liy  hos  per- 
foreret  Foster  i  god  Erindring,  t^enkte  jeg  hos  mig  selv:  ^du 
ska]  da  sikre  dig  for  den  ubehagelige  Mulighed'',  og  jeg  ind- 
f0rt«  Perforatoriet  belt  til  Kavitetens  Bund  i  forskjellige  Ret- 
ninger,  aabnede  det  saavidt  som  muligt,  dreiede  det  gjentagne 
Gange  rondt  og  ndt0mte  saaledes  en  stor  Miengde  blodblandet 
Hjememasse.  Efter,  som  jeg  antog,  saaledes  at  have  excere* 
breret  tilstrekkeligt,  tog  jeg  Perforatoriet  ud  og  indf0rte  en 
Finger  i  Hjemehnlbeden,  dels  for  at  under80ge,  om  den  var 
torn,  dels  ogsaa  for  ved  en  hageformig  krummet  Finger  at 
pr0Te,  om  Hovedet  lod  sig  bev»ge.  Saavidt  Fingeren  kunde 
naa,  f0ltes  kun  en  bl0d  dilaceret  R0re,  bvoraf  en  Del  atter 
iidt0mtes;  Hovedet  lod  sig  ikke  bevsBge  med  Fingeren.  Nn 
anlagde  jeg  atter  Tangen,  klemte  dygtig  sammen  og  f0rte  Ho- 
vedet ved  en  3 — 4  Traktioner,  der  fordrede  ikke  saa  liden 
6rad  af  Kraftanvendelse,  og  hvorunder  atter  nogen  Hjememasse 
adt0mtes,  frem.  Efterat  Hovedet  var  f0dt,  overlod  jeg,  trset 
som  jeg  var,  Jordemoderen  den  videre  Fuldendelse  afF0dselen 
og  satte  mig  ned,  4—5  Skridt  fjemet  fra  Eonen.  Med  megen 
Besver  fik  Jordemoderen  Skuldrene  for]0ste,  klippede  Navle- 
snoren  af,  byllede  Fosteret  ind  i  et  Haandklsede  og  lagde  det 
hen  paa  en  Stol;  idet  bun  i  den  Hensigt  passerede  mig  forbi, 
b0rte  jeg  en  Lyd  omtrent  som  en  enkelt  snorkende  Indaanding, 
vden  at  det  dog  faldt  mig  ind,  at  den  kom  fra  Fosteret,  bvilket 
den  dog  gjorde.  Jeg  gik  hen  til  den  endnu  i  Narkose  liggende 
Kone,  og  da  der  var  en  staerk  Hsemorragi,  anvendte  jeg  Gredffs 
Haandgreb,  hvorved  Placenta  snart  forl0stes,  og  Hsemorragien  op- 
berte.  Ku  kom  Jordemoderen  hen  til  mig  og  bviskede  mig  i  0ret: 
sder  er  Liv  i  Fosteret",  hvorpaa  jeg  lod  hende  stelle  med  Konen, 
H  jeg  gik  hen  for  at  se  paa  Fosteret.  Dette  gjorde  3—4  tydelige, 
efterhaanden  svagere  Indaandingsbevsegelser,  under  hvilke  Brystet 
bevede  sig  frem,  Diafragma  trak  sig  op  og  Abdomen  ind;  ingen 
Exspiration  og  intetSkrig.  I  en  2-— 3  Minuters  Tid  kunde  jeg 
f0le  Hjertet  slaa.    Ansigtet  ubevsegeligt,  maskeagtigt  hele  Tiden. 

Efterat  alle  Livstegn  vare  oph0rte,  skyllede  jeg  med  Vand 
IQemehulheden  nogenlande  ren  for  alle  l0se  Dele  og  under- 
80gte  dels  med  Fingeren,  dels  med  0iet  (i  det  for0yrigt  yderlig 
slet  belyste  Yaerelse)  hvilke  Hjernedele,  der  yare  til  Rest  i 
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Eayiteten.  Saavidt  det  paa  denne  ufaldkomne  Maade  lod  sig 
bestemme,  fandtes,  at  samtlige  de  Dele  af  Hjernen,  som  ligge 
ovenfor  en  Linie,  trukken  fra  Corpus  ossis  sphenoidei  (Basis 
af  Cella  turcica)  horixontalt  bagover  mod  Occiput,  ¥are  al- 
deles  borte,  medens  omtrent  Halvdelen  af  Cerebellum,  Noget 
af  Crura  cerebri,  Medulla  oblongata,  Pons  Varoli  osv.  vare 
tilbage,  Alt  dog  i  mere  eller  mindre  forreven,  dilacereret 
Tilstand.  —  Fosteret  var  21  Tommer  langt,  veiede  9  Pund, 
Kavlen  nsesten  noiagtigt  i  Legemets  Midte.  Den  Tid,  som 
hengik  fra  Perforationens  Begyndelse  til  alle  Livstegns 
Opher,  var  over  {  Time,  henved  J. 

Grunden  til,  at  saa  ysesentlige  Hjemedele  som  ovenfor 
angivet  bleve  saavidt  skaanede  af  Perforatoriet,  laa  for- 
nemmelig  i  Hovedets  Stilling  og  deri,  at  Perforatoriet  ind- 
bragtes  gjennem  Fontanellen  fortil  og  tilheire,  h0it  oppe  i 
Bsekkenet,  hvorved  det  blev  vanskeligt  at  f0re  det  til  Basis. 
Idet  jeg  nu  i  Erkjendelsen  heraf  bragte  Perforatoriet  mere 
i  BsBkkenets  Axe  (f0rte  dets  Haandgreb  frem)  og  st0dte 
det  dybere  ind,  bar  jeg  maaske  gjort  vel  meget  deraf  og 
saaledes  vsBsentlig  kommet  til  at  virke  0delsBggende  paa 
forreste  og  midterste  Lobus,  medens  de  bagre  og  dybere 
Dele  ere  blevne  mere  forskaanede.  Vanskeligheden  i  at 
orientere  sig  fuldkommen  med  et  i  Fosterets  Hovedkavitet 
indf0rt  Perforatorium,  hvorom  der  jo  i  Regelen  heller  ikke 
er  Sp0rgsmaal,  er  for0vrigt  selvindlysende.  Man  er  ogsaa 
let  udsat  for  Skuffelser  med  Hensyn  til  Hjemens  Udt0m- 
melse;  man  synes  at  have  udt0mt  saamegen  Hjememasse, 
at  der  ikke  kan  vsBre  mere  tilbage,  og  dog  viser  det  f0dte 
Fosterhoved  ssedvanlig  en  ikke  liden  Rest.  Sagen  er,  at 
Fosterets  Hjernehulhed  er  en  i  Henseende  til  Rummet  ikke 
uanseelig  Kavitet,  som  jo  indeholder  en  Masse,  der  veier 
henved  |  af  hele  Legemet. 

Saa  fristende  det  kunde  vsere  tilslut  at  indlade  sig  paa 
nogle  fysiologiske  Sp0rgsmaal,  vil  jeg  afholde  mig  derfra, 
dels  fordi  lagttagelsen  er  for  lidet  prseciseret  dertil,  dels 
ogsaa  fordi  det  er  en  altfor  farlig  Tumleplads  for  den,  der 
ikke  er  Fysiolog  ex  professo. 


t-->r~ 
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Resektion  af  Hofteleddet  paa  Grand  af  Skodsaar. 


War-Department-Surgeon-Generars  Office  har  publiceret  en 
Beretning  af  G.  A.  Otis,  Assistant  Snrgeon,  Brevet  Lieutenant 
Colonel    fra   sidste    amerikanske   Krig    om    de   Resektioner   af 
Bofteleddet,  som  bleve  gjorte  paa  Grand  af  Skndsaar.    Det  er 
en  meget  n0iagtig  Beretning  med  saa  detaillerede  Sygehistorier, 
som  have  knnnet  opdrives  fra  Erigstiden,  ledsaget  af  Tegninger 
af  de  udtagne  Benstykker  og   af  de  Patienter,    som   ere   hel- 
bredede.      Ser  man  hen  til  de  statistiske  Rosnltater,    som   ere 
vnndne,  eller  til  Tilstanden  af  de  Helbredede  efter  Operationen, 
giver  Beretningen  et  ved  f0rste  0iekast  noget  nedslaaende  Bil- 
lede,  men  erindrer  man,  at  det  her  gjselder  Liv  eller  D0d,  b0r 
man  ikke  blive  afskraekket  fra  Operationen,  selv  om  der,  som  det 
Til  fremgaa  af  det  Efterf0]gende,  knn  reddes  9,4  pCt.   De  Danske 
give  fra  sin  Krig  ikke  meget  opmnntrende  Beretninger  om  Resek- 
tioner  i  det  Hele,  og  det  synes  ialfald  at  ysere  sikkert,  at  Re- 
sektionerne  ikke  ha?e  opfyldt  de  store  Forhaabninger,  som  man 
i  sin  Tid  satte  til  dem.      Med  Hensyn  til  de  foreliggende  Re- 
sektioner af  Hofteleddet  holder  dog  Otis  paa  dem.  Exartikulation 
af  Hofteleddet  giver  efter  Statistiken  90  pCt.  D0delighed,  Re- 
sektion 90,6  og  de  Tilfselde,   hvor  Intet  blev   gjort,    93,4,    og 
det  sknlde  synes,  som  om  at  temporisere  var  aldeles  forkaste- 
hgt,  men  at  Exartiknlatation  var  at  foretrsekke  for  Resektion.  Forf. 
bemsrker  dog  hertil,  at  rimeligvis  alle  helbredede  Exartiknla- 
tioner  ere  refererede,  men  at  med  ligesaa  stor  Rimelighed  endel 
nheldige  Exartiknlationer  ikke  ere  offentliggjorte,  og  hvad  angaar 
de  Patienter,  som  ere  helbredede  nden  operative  Indgreb,    er 
der  Grand  til  i  mange  Tilfaelde  at  tvivle    om  Diagnosens  Rig- 
tighed,    eller  om    at  Hofteleddet  i  alle  Tilfselde    var  inddraget 
i  Skndsaaret.     Det  er  ialfald  vist,    at  en  senere  Under80gelse 
bar  godtgjort  i  nogle  Tilfaelde    af  Helbredelse,   at  Hofteleddet 
ikke  var   angrebet,   nagtet   det  forhen   havde   vffiret   angivet 
Disse  Ting  tale  da  til  Gnnst  for  Resektion. 

Otis  indr0mmer,  at  Exartikulation  ikke  kan  forlades,  men 
indakrsenker  denne  Operation  til  f0lgende  Tilfselde: 

1)  Naar  Lemmet  er  skudt  vsek,  eller  den  0vre  Ende  af 
Laaret  er  knust  med  stor  Dilaceration  af  de  bl0de  Dele;  2) 
naar  Brud  af  Ledhovedet,  Halsen  eller  Trochanteres  ere  kom- 
pficerede  med  Saar   af   de   store  Ear,    som   f0re   til  Laaret; 
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3)  naar  der  foraden  et  Skadsaar  i  Hofteleddet  indes  et  knnst 
Brad  af  Benet  Isngere  nede  eller  et  Saar  i  Enaeleddet. 

Der  er  fo  andre  Maligheder,  under  hvilke  der  konde  Tsre 
Tale  om  en.  tidlig  Exartiknlation,  nemlig:  1)  naar  en  Kagle 
nden  Brad  af  Benet  bar  traffet  Arterien  eller  Venen  n»r  ved 
Arcos  craralis;  2)  naar  ?ed  et  Skadsaar  i  Egnen  af  Trochan- 
teres  Benet  er  splintret  saa  langt  ned,  at  Reaektion  er  umalig. 
Men  Erfaring  bar  ikke  afgjort  noget  om  disse  Tilfslde,  og 
indskrsenket  til  ovenfor  nsvnte  Klasser  vil  Exartikalation  derfor 
kanne  redde  Liv,  som  ellers  vilde  ?»re  tabte. 

Forf.  inddeler  Resektionerne  i  3  Slags,  de  primsre  strax 
efter  Lsesionen,  f0r  der  er  kommen  Reaktion,  de  intermediere, 
saalaenge  der  er  Feber,  Snpparation  osy.  af  Leddet,  og  de 
sekandsere,  bvor  disse  Fsnomener  ere  syandne,  og  meddeler 
f0lgende  Tabel: 


Antal. 

D0de. 

Helbredede. 

Primsere 

Intermediffire  .  .  . 
Sekandsere  .... 

32 

22 

9 

30 
20 

8 

2 
2 
1 

Primsre  Resektioner  af  Laarbovedet  eller  den  0vre  Del 
af  Laarbenet  ere  indicerede  i  alle  nkomplicerede  Brad  af  Ho- 
yedet  eller  Halsen,  som  ere  frembragte  ved  Skad.  Intermedisre 
Resektioner  ere  indicerede  i  lignende  Tilfselde,  bvor  Diagnosen 
ikke  strax  er  sikker,  og  ligesaa  i  alle  Brad  af  Trochanteres 
med  paaf0lgende  Ledbetsendelse.  Sekandsre  ere  indicerede 
yed  Karies  af  Laarbovedet  eller  senere  tilkomne  Lidelser  af 
Leddet,  foranledigede  ved  Brad  ved  Trocbanteres  eller  Saar  i 
de  bl0de  Dele  lige  i  Nserbeden  af  Leddet. 

I  alle  Tilfffilde,  bvor  Diagnosen  af  Ledlidelsen  ikke  er 
sikker,  b0r  man  se  Tiden  an,  expektere. 

Omendskj0nt  den  store  Msengde  ai  Tilfselde,  bvor  Baskken- 
benene  ere  Isderede,  ende  d0deligt,  beviser  dog  et  Tilfslde 
af  Dr.  Schonborn,  at  en  let  Laesion  af  Randen  af  Acetabalaa 
ikke  kontraindicercr  Resektion. 

Erfaringen  Iserer  ber,  at  betydelige  Dele  af  0vre  Ende  af 
Laarbenet  maa  ombyggeligen  borttages  sammen  med  Hovedet, 
Halsen  og  Trocbanteres  i  Tilf»lde,  i  bvilke  Splintningen  strsk* 
ker  sig  nedenfor  Trochanteres.  I  en  tidligere  Rapport  om 
Overarmen  bar  Forf.  bevist,  at  de  sldre  Regler  om,  bvor  meget 
af  Benet  man  kan  tage  vaek,  ere  aboldbare,  og  det  Samme 
gjffilder  om  de  seldre  Regler  med  Hensyn  til  Laarbenet 


T-^' 


321 

I  Tilfslde  af  Skndsaar  i  Nserheden  af  Trochanteres  eller 
Saar  i  Nserheden  af  Hofteleddet  b0r  Laegen,  naar  Oiagnosen 
er  osikker,  gj0re  saa  store  Incisioner,  at  der  kan  adf0re8  en 
tOfredsstillende  Under80gel8e.  Hvis  Laarhovedet  eller  Laar- 
hahen  ere  Isederede,  b0r  ban  skride  til  Resektion,  og  hvis 
Leddet  ikke  er  angrebet,  ville  saadanne  Incisioner  vise  sig  nyt- 
Uge  yed  at  skaffe.  Pus  og  andet  deslige  vsek,  eller  de  ville 
mQliggj0re  Fjemelsen  af  Benstamper  og  fremmede  Legemer 
og  saaledes  bidrage  til  at  forhindre  en  sekundser  tranmatisk 
Ledbetsndelse.  18  saadanne  Tilfaelde,  hvoraf  6  endte  lykkeligt, 
bevise  Rigtigbeden  af  disse  Regler.  N0dvendigbeden  af  en 
n0iagtig  Diagnose  kan  ikke  noksom  indprentes,  eftersom  der 
er  liden  Tvivl  om,  at  Skndsaar  med  Brnd  af  den  0yre  Trediedel 
af  Laarbenet,  som  ikke  strsekker  sig  til  Hofteleddet,  bedst  be- 
bandles  konservativt. 

Maaden  at  ndf0re  Resektionen  paa  bar  vseret  meget  for- 
skjellig,  Forf.  bolder  paa  et  lige  eller  let  bueformigt  Snit, 
begyndende  en  eller  to  Tommer  oyenfor  Trocbanter  major 
og  gaaende  lidt  bag  Toppen  af  Trocbanter  sex  eller  sjy 
Tommer  nedover  efter  Laarets  Lsengderetning.  Herefter 
oferskjfieres  Mnskelinsertionerne ,  og  man  f0rer  Kniyen  ned 
imod  Leddet  F0rer  man  den  nn  klos  til  Benet,  yil  man 
sjelden  trseffe  nogen  Arterie,  der  beb0yerUnderbinding;  Leddet 
aabnes  fortil  og  nedad,  man  oyerskjserer  Lig.  teres  og  Inxerer 
Boyedet  nd.  Benet  afsages  efter  Omstsendigbederne,  idet  man 
passer  n0ie  paa  at  medtage  alt  Isederet  Ben,  indtil  2—3  Tom- 
mer nedenfor  Troch.  minor,  saa  at  det  afsagede  Benstykke, 
dels  efter  Beretninger  (No.  X— XIY),  dels  efter  Tegninger 
kan  blive  5  til  6  Tommer. 

Naar  mange  Lseger  have  tilraadet  i  alle  Tilfaslde  at  i^eme 
Troch.  major,  hyad  enten  den  er  beskadiget  eller  ikke,  da  er 
dette,  siger  Forf.,  mere  baseret  paa  teoretiske  Gmnde  end 
bentet  fra  Erfaring. 

Operationsmaaden  er  dog,  8kj0nt  yistnok  af  Yffigt,  langt 
mindre  y»sentlig  end  Efterbehandlingen.  (En  tydsk  Forfatter, 
8om  g)0r  den  samme  Bemerkning  om  andre  Operationer,  nd- 
taler  sig  derfor  imod  den  i  Tydskland  almindelige  Uskik  at 
lade  Kirnrger  af  Nayn  reise  om  og  ndf0re  den  i0inefaldende, 
taknemmelige  Del  af  Arbeidet,  nemlig  Operationen,  og  oyerlade 
den  ofte  meget  vigtigere,  men  mere  stille  og  ntaknemmelige  Del, 
nemlig  Efterbehandlingen,  til  Andre.  Ref.).  Forf.  Isegger  megen 
Tsgt  paa  komplet  Immobilitet  af  det  opererede  Lem  og 
ftt  de  Syge  flyttcs  saa  lidet  som  mnligt.  Nogle  nnderst0ite 
blot  seWe  Benet  yed  Pader  og  Madrasser,  men  de  Flcste  an- 
Tende  Extension    og   anlaegge  Kontraextension   paa    det   friske 

N.  M.  £  Lffigev.  XXIY  B.  6  H.  21 


Ben  efter  hoastaaende  Tegninger.  Apparatet  efter  Fig.  2  har 
den  Fordel,  at  man  lettere  bar  Adgang  til  Saaret  adeo  at 
forandre  Bandagen.  Saaret  er  nndertiden  bleven  iDkket  med 
Satnrer  og  nndertiden  ladt  aabent.  Bet  er  imidlertid  aldeles 
nfldvendigt  at  skaffe  Pns  godt  Udleb,  og  lader  man  Saaret 
v»re  aabent,'  beb0ves  ingen  DrieuBge  eller  lignende;  Vandom- 
slag  have  alraiodelig  veret  brngte,  eller,  naar  Saaret  h&r  an- 
taget  et  nsnndt  Udseende,  er  Vandet  bleven  iblandet  Karbolsyre, 
oTermangaDBnrt  Kali,  Candy's  Vaedske  o.  d. 

Med  Henayn  til  Almenbefaandliogeii  er  en  rigelig,  let  for* 
d0ietig  Host  befsnden  at  viere  at  foretrseklce  for  den  gunla 
ap arson m e  Diffit  her  som  i  Efterbehandlingen  af  de  andre  st^rre 
Operationer.     I  eokelte  Tilfslde  blev  der  givet  formeget  loci- 
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tantia,    hirilket    gjorde    Skade.      Asgaaende   Bragen    af  disae 
Midler  og  af  Opiater  meddeles  inlet  scBreget. 

Angaaendc  de  Helbrcdedes  Tilstand  og  Lemmets  F0rligbed 
meddeler  ban  f0lgende: 
Primiere: 

1.  L0itnant  Beebe,  opereret  i  November  1864,  bavde  i 
Noyember  1868  ingen  IJleilighed  af  Saaret.  Med  Undtagelse 
if  at  Lemmet  er  aldeles  svagt,  generer  det  bam  kan  i  raat 
Teir,  og  ban  f0ler  da  en  damp  Smerte  i  det.  Paa  Udsiden 
af  Lseggen  er  ban  nammen,  En»et  er  stivt.  Hans  Helbred  er 
ikke  rigtig  god,  og  bans  Lsege  tilraader  bam  Forsigtigbed. 
Det  syge  Ben  er  3|  Tomme  kortere  end  det  friske.  Paa  Bil- 
ledet  er  aftegnet  en  Krjkke  og  i  Texten  staar,  at  ban  til  N0d 
kaa  gaa  med  Stok. 

2.  Menig  Cannon,  opereret  i  Mai  1864.  4}  Tomme  bort- 
taget  af  Femar.  Efter  ni  Maaneders  Forl0b  var  Arret  fast. 
Benet  var  forkortet  3  Tommer,  og  ban  knnde  ikke  gaa  paa 
det  alene,  men  maatte  brnge  Krykker.  Hans  Helbred  var  god. 
Han  vendte  i  Febrnar  1865  bjem  og  ernaerede  sig  som  Sko- 
mager,  indtil  ban  d0de  af  Difterit  November  s.  A. 

Intermedisere. 

3.  L0itnant  Jarrett,  opereret  i  November  1863,  Benet 
Tar  strax  efter  Operationen  5  Tommer  forkortet.  Ti  Maaneder 
efter  berettede  ban,  at  ban  var  istand  til  at  bere  betydelige 
Ycgter  paa  sit  Ben,  og  at  ban  bavde  kastet  Erykkeme  og 
blot  gik  om  med  en  Stok  og  bragte  en  b0ib8Blet  St0vle. 

4.  Mcnig  Wright,  opereret  i  Mai  1864,  er  efter  Forf. 
alene  istand  til  at  modbevise  den  paastaaede  Unyttigbed  af 
Resektionen.  Han  bar  nn  overlevet  Operationen  i  5  Aar,  nyder 
en  fortrseffelig  Helbred  og  er  i  Besiddelse  af  et  fnldstendig 
bragbart  Ben.  Han  xidf0rer  Kotation,  Flexion,  Extension,  Ad- 
doktion  og  Abdnktion.  Han  gaar  lange  Stykker  nden  Stok 
eUer  Qjaelp,  gaar  opad  Stiger,  bsrer  tnnge  Byrder  og  ernerer 
sig  som  Sjoner. 

Seknndsere. 

5.  Broum,  saaret  i  August  1862,  opereret  Marts  1863, 
bar  siden  vsBret  noget  0mtaalig  i  Benet.  Han  kan  gaa  over 
et  Yaerelse  uden  Stok  eller  Erykke,  men  „det  ligner  mere 
Hop  paa  det  friske  Ben  end  Gang**.  Han  baaber  dog  i  Tiden 
&t  knnne  kaste  Erykken,  er  ved  fortrseffelig  Helbred  og  bar  i 
NoTember  1868  vaeret  Postmester  i  over  et  Aar. 


I  Forbindelse  bermed  knnde  det  maaske  bave  Interesse 
&t  8e,  bvorledes  de  0vrige  Opererede  befinde  sig,  om  bvem 
der  er  noteret  noget  i  Joornaleme. 

21* 
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toena ,  reseceret  Angnst  1855 ,  primert  ai 
krigen  paa  Onind  af  en  formodet  Ledaffektion, 
I  viste  sig  ikke  at  vere  Tilfaeldet.  Beoet  blev 
le  nedenfor  Trochanter  mioor.  I  1863  berettes 
Chatham,  at  Benet  var  omtreDt  2}  Tomme 
til  at  bffire  noget  af  Legemets  V»gt.  Han 
i  og  fflre  det  fremover,  men  EoEeet  var  sUrt. 
iet,  og  Uanden  blev  afskediget  fra  Tjenestfiii. 
iHatSChak,  saaret  Jail  1866  i  den  preassisk- 
opereret  Angnst  s.  A.  af  Dr.  Schonbom. 
■fit  Uge  nedenfor  Troch.  minor.  I  Hai  1867 
;t;  Beoet  var  da  forkortet  ni  CenUmeter,  men 
gaa  godt 

lead,  saaret  Jnni  1868  i  New  Heiiko,  opereret 
legyndelsen  af  Aaret  1869  knnde  ban  gaa  med 
hb3on  tTtvlede  ikke  paa,  at  han  ved  Qjslp  if 
de  knnne  gaa  med  en  Stok. 

(Jacob  Heibtrg.) 


Eiartiknlation  i  HofteleddeL 


fatter,  Otis,  giver  eo  ligoende  Heddelelse  om 
Hofteleddet  fra  sidste  aroerikanske  Krig. 
iort  53  saadanne  Operationer,    om  hvilke  hans 
ilelser,    og  han  inddeler  dem  ligeaom   de   foie- 
ere,  iDtermedia^re  og  sekundtere. 
a«rt  Opererede  har  1  overlevet  Operationen  i 
on  ved  fortrieffelig  Helbred,  og  om  2  ved  mail, 
de  i  to  Maaneder,   den  anden  i  sex  Ma&neder. 
se  to    med,    bliver  Mortalitetsprocenten   64, !i, 
1  ikke  med,  bliver  den  94,78. 
irmediert  Opererede  d0de  allesammen.    Den, 
ist,  levede  blot  i  otte  Dage. 
iknndiert  Opererede  overlevede  2  Operationen 
Procent   af   77,78.     Den   kortesle   Tid,   inden 
n  blev   opereret,    var   tre    og   firti  Dage,   den 
ni  Maaneder  og  en  og  tyve  Dage. 
n  dis3e  berettea  der   ogsaa    om    7  Tilftelde  af 
eller   rettere  Exartiknlation    efter   Ampntalion; 
a  sig  —  en  Hortalitetsprocent  af  42,B&. 
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Angaaende  Operationsmaaden  kan  der  Iseres  lidet  af  saa 
faa  Tilfselde,  og  Forf.  gjennemgaar  de  forslgellige  Maader, 
men  tillsegger,  at  ved  Skudsaar  som  ellers  ved  Lsesioner  maa 
man  tage  Hensyn  til  den  tilstedevaerende  Laesion  af  Had  og 
b]0de  Dele  og  indrette  sin  Operation  derefter. 

Om  de  Oyerlevendes  Tilstand  er  lidet  at  sige,  da  de  alle 
ligne  hinanden  deri,  at  de  have  et  tykt,  stort  Ar  nedenfor 
Hoften  og  maa  gaa  med  Krykker  eller  kanstigt  Ben,  hvorom 
dog  lidet  berettes. 

Exartiknlation  i  Hofteleddet  var  f0r  Erigen  ikke  meget 
anseet,  og  flere  af  de  Lseger,  som  udgave  Lsereb0ger  for  sine 
KoUeger  f0r  Erigen,  ford0mme  den  aldeles,  og  Dr.  Chisolm, 
som  skrev  en  Haandbog  for  Sydstatslagerne,  siger:  „en  ulyk- 
kelig  ^rgjerrighed  —  ja  man  kan  endog  brnge  et  stssrkere 
Udtryk  —  et  forbryderisk  0nske  om  at  have  en  Exartiknlation 
i  Hofteleddet  paa  Listen,  leder  mange  til  at  ndf0re  en  Opera- 
tion, som.  deres  bedre  Overbevisning  siger  dem  maa  vasre  en 
onyttig  Mutilation.'' 

Forf.  resamerer  nn  Erfaringeme  fra  Erigen  saaledes: 

Man  bar  Isert,  at  primaer  Exartiknlation  ikke  altid  mis- 
lykkes,  som  man  forhen  bar  antaget,  og  man  er  istand  til  at 
angiye  tre  Indikationer  for  den,  nemlig: 

1)  naar  Benet  er  skndt  ysek  saa  h0it  oppe,  at  Amputa- 
tion af  Laarbenet  er  umulig;  v 

2)  naar  den  0vre  Del  af  Laarbenet  i  st0rre  Udstrsekning 
er  knnst,  og  de  bl0de  Dele  ere  saa  dilacererede,  at  der  ikke 
kan  dannes  en  tilstrsekkelig  Lap.  Der  er  intet  Tilfslde  be- 
rettet,  hvor  en  Patient  med  en  saadan  Lsesion  behandlet  kon- 
servativt  bar  levet,  medens  en  Mand  primaert  opereret  med 
Tished  overlevede  Operationen  i  sexMaaneder  og  maaske  blev 
aldeles  frisk; 

3)  naar  ved  Skudsaar  med  Brud  s^f  Benet  h0it  oppe  Ear- 
rene  ere  Isederede.  Det  er  feilagtigt  at  tro,  at  saadanne 
Patienter  strax  forbl0de  sig.  I  fire  TilfsBlde  med  stssrk  Hs- 
morragi  blev  Operation  ndf0rt,  engang  sur  le  champ. 

Intermedisere  Operationer  tilraades  ikke,  da  alle  af  den 
Slags  endte  d0deligt. 

Det  er  bevist,  at  sekundsere  Exartikulationer  i  Hoften  ved 
Nekrose  af  hele  Laaret  eller  ved  kronisk  Osteomyelit  som 
F0lge  af  Skudsaar,  knnne  gj0res  med  samme  Sikkerhed  som  ved 
&ndre  patologiske  Processer. 

Efter  Amputationer   af  Laaret,    hvor   Stumpen   er   bleven 

syg,  kan  siden  Exartiknlation    (af  Forf.    kaldet  Reamputation) 

Qdf0re3  med  taalelig  Sikkerhed. 

(Jacob  Heiberg.) 


Om  Trakomet, 

rioH.    (Aiu»le«  d'Ocnlistiqiie  Bet( 


mia  granulosa  (tracbomatosa, 
ske  og  engelske  Tropper  til  E 
nndrede  fra  Egypten;  den  bar 
il  ntesten  alle  Earopas  Armeer, 
ning,  bar  holdt  aig  aden  Afb: 
den  var  indf0rt,  med  Remission 
nere  Aar  bar  denne  0iensygd4 
)el  af  EriBtiania  Sboler,  Paa 
1  oversees  den  i  de  aUerflet 
an  gjennem  flere  Aar  existere 
igt  eller  stadigt  derved,  bvilk 
il,  at  Sfgdommen  kan  bengal 
n  allerst0rBte  Sandsynligbed  < 
en  ogsaa  i  dette,  om  man  sa 
nm  er  meget  emitsom.  Set 
talmi  bar  existeret  i  Isngere 
Bnbare  sig,    og  nn  er  Terapiei 

BOm  naar  Sygdommen  kommi 
nhver,  der  bar  bavt  Anledning 
forakjellige  af  St«deme  langs 
ATskyst,  eller  som  f.  Ex.  bar 
irsygebase,  bar  seet  Hnndrei 
u,  til  hvilke  0de)feggel9er  t 
E^  Udseende  denne  Sygdom  f) 
men  nnder  Bebandling. 
and  af  denne  0iei]sygdoms  I 
iriden  i  andre  Lande  er  der  a 
sfter  lidt  vil  sprede  sig  ogsai 
r.  Hairian's  Af  handling  vil  de 
le  mndt  i  Landet,  saameget  t 
■itet  i  dette  Sp0rgsmaal. 
itiva's  Epitel  er  PUdeepitel  on 
i  Baplikatnren  eller  Overgai 
ylinderepitel  og  Flimmerepitel 
:tiva  er  forsynet  med  Fapiller 
ne  ere  dannede  ved  en  Udki 
rerQade  er  beaat  med   et  Lag 

enbver  Fapille  indeslntter  e 
,  Nervestreng;  de  findes  ndelo 
amm,  ere  meget  smaa  ben 
re  og  tydeligere  henimod  dem 
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Henneskets  Konjnnktiva  bar  3  Slags  Kjertler:  de  adn08e 
opdagede  af  G.  Krause,  LymfefoUiklerne  beskrevne  af  W. 
£rause  og  Henle  og  Manors  Crypt®  mucipar®.  Meisner 
bar  desnden  hos  nogle  Dyr  i  Omkredsen  af  Eornea  fandet  ta- 
biil08e  Glandler. 

De  acin0se  Kjertler  ere  sitaerede  i  Slimbinden  i  Niveau 
Bied  Palpebras  adhaerente  Rand  og  findes  alene  i  0ienlaagets 
jdersie  Halvdel.  Der  findes  12  it  18  i  den  0yre  cul-de-sac, 
2  it  6  i  den  nedre.  Deres  indre  Flade  er  besat  med  polygo- 
nale,  broI»gningsagtigt  liggende  Epitelialceller.  Disse  Kjertler 
secemere  —  efter  Krause  —  Taarer.  Ved  Maceration  i  en 
sUerk  Opl08ning  af  Yinsyre  blive  de  fuldkommen  synlige  for 
nbevffibnet  0ie  som  bvide  opake  Korn. 

De  lukkede  eller  LymfefoUiklerne  indtage  udelukkende 
den  indre  Halvdel  af  Konjunktivas  cul-de-sac,  saavel  paa  Pal- 
pebra  superior  som  inferior.  Det  er  smaa  Kaviteter  omgivne 
af  BindevsBvsfibre  med  transverselle  Trabekler  til  St0tte  for 
Kapillaerkar.  Imellem  disse  Trabekler  er  der  Hulrum  opfyldte 
med  sseregne  smaa  Celler.  Disse  lukkede  Follikler  ligne  Tynd- 
tarmens  solitssre  Glandler,  de  Peyer^ske  Glandler,  og  tilh0re 
iigesom  disse  det  lymfatiske  Karsystem.  De  ere  konstante  bos 
visse  Dyr,  isser  Ruminantia;  men  efter  Prof,  van  Kempen^s 
Unders0gelser  skulle  de  ofte  mangle  bos  Mennesket. 

Endelig  bave  vi  Mane's  8limf0rende  Krypter,  der  ere 
dtuerede  i  Omkredsen  af  Kornea  og  ere  ovale  eller  afrundede 
Follikler  med  en  Aabning  omgivet  en  oval  Kant;  de  ere  om- 
givne af  Bindevaevsfibre  og  indebolde  smaa  Celler. 

Saaledes  finder  man  i  Menneskets  Konjunktiva  ikke  andre 
Kjertler  end  de  acin08e,  som  indtage  den  yderste  Halvdel  af 
Konjunktivas  cul-de-sac,  de  lymfatiske,  som  indtage  dens  indre 
Halvdel  og  Mane's  Kjertler  omkring  Kornea. 

I  Patologien  forstaar  man  ved  ^Gfannlationer'^  smaa,  af- 
nmdede,  kugleformige  Ujevnbeder  af  b0ist  forskjellig  Natnn 
Br.  Hairian  vil  bermed  betegne  alle  de  Forandringer  i  Kon- 
junktiva, der  give  denne  et  ujevnt  og  rynket  Udseende. 

Ordet  „Tracbom*  (af  tQaxvg^  knudret)  betyder  etymolo- 
gisk  akkurat  det  samme  og  blev  af  de  Gamle  brugt  i  samme 
Mening.  Efterat  dette  Udtryk  var  geraadet  i  Forglemmelse, 
blev  det  af  Prof.  Arlt  atter  optaget  for  at  betegne  en  speciel 
Sygdom  i  Konjunktiva  af  neoplastisk  Natur.  Denne  mere  ind- 
skraenkede  Betydning  af  Ordet  ^Tracbom^  er  bleven  den 
gjengse. 

Det  af  Prof.  Arlt  beskrevne  Trachoma  er  ikke  nogen 
primaer  Forandring  i  Konjunktiva,  men  danner  2det  og  3die 
Stadium  af  den  granQlo*ve8ikul0se  Oftalmi  (Opbtbalmie  des  ar- 
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mees) ;  de  vesiknlere  Granolationer  ere  det  yirkelige,  essentlf 
Kjeodemierke  paa  „0phtha1mie   des   armies",   5om  er   bli 
indf0rt  fra  Egyptea  til  Earopa.     Det   er    saaledes  ligegyldit 
om  man  kalder  den  „Ophthahnie   militaire''    —   et  Kayn,   d( 
har  Tseret  kjendt  nnder  fra  sin  f0rste  Begyndelse   af,   og   s( 
mange  Forfattere  bmge  den  Dag  idag  —  fordi  den  na  i  li 
Tid  nesten  ndelakkende  har  holdt  sig  mellem  Troppeme, 
om  man  kalder  den  ^Ophthalmie  grannlo-vesicnlense   eller 
chomatense*  paa  Grand  af   de   patologiske  Forandringer, 
karakterisere  den,    eller  om  man  paa  Grand  af  dens  Amei 
kalder  den  „den  egyptiske  Oiennygdom''. 

8om  primiere  Former  optr»de  1)  papillsre  Granulationei 
og  2)  de  Tesikalsere  Grannlationer.*) 

De  papillffire  Grauulationer. 

1.  Anatomiske  Kjendemserker.     De  papillsere 
nnlationer  bero  paa  en   8er03  Infiltration  i  Papillerne,    paa 
For0gelse  af  Celleysevets  Smaalegemer  og  paa   en  Fortykki 
af  Epitellaget.     Man  finder  desaden  nydannede  Kar   og,    ei 
WeckeTy  en  stor  Meengde  Ejerner  og  nye  Celler.     De  papill 
Grannlationer  maa  derfor  opfattes  som  en  Hyperplasi  af  Coi 
papillare. 

2.  Ssede.     De   findes  1  Conjanctiva   palpebrae,    fomei 
melig  dens  Tarsaldel. 

3.  Symptomer.    De  vise  sig  snart  som  smaa  ensarti 
Yorteformige  Fremstaaenbeder  af  blegr0d  Farve,   isolerede 
hinanden  og  lignende  noget  Chagrin,    snart   som   smaa  Masi 
af  livlig  eller  dyb   r0d  Farve   med   et  fang0st   og   lg0det 
seende,    adskilte   fra   hinanden   ved    dybe   Farer,    me^et    li 
Grannlationeme  paa  snppnrerende  Saar. 

Slimhinden  er  r0d,  inflammeret,  fortykket  og  opTulal 
denne  Tilstand  ledsages  af  mokopamlent  Sekretion  o^  si 
vanligvis  af  Calor,  Fotofobi  og  Lakrymation. 

De  papillaBre  Grannlationer  kompliceres  af  og  til  med  sygi 
lige  Forandringer  i  Kornea,    saasom  Ulceration  og  Ramoliissi 


*)  Man  har  som  en  primser  Form   beskrevet  de  follikalnre  Gran 
lationer,  der  skulde  gmnde  sig  paa  en  Tilstoppelse  eller  Hype 
trofi  af  FoUikleme.     Men  hvilke  Follikler?    Konjunktiva    ha- 
^  Slags  Glandler:   de  acin0se,   som  indtage  den  yderste  Halvde? 

EoDJunktivas  cul-de-fiaC|  de  lymfatiske,  som  indtage  den  indei  to 
Halvdel  og  Manz's  Cryptse  muciparsSi  der  sidde  i  Komeas  Oxnkrf'  a. 
Ingen,  der  har  beskrevet  disse  Granulationer,  har  seet  dena  d  2- 
lukkende  begrsendsede  til  de  Partier  af  Ko^jnnktiva,  som  indta  « 
af  en  eller  anden  Gruppe  af  disse  Glandler. 
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ment  Bliver  Sygdommen  af  lang  Yarighed,  fortykkes  0ienlaa- 
gene  og  Ligamentam  interpalpebrale  relaxeres ;  deraf  igjen  Ssank- 
ning  af  Falpebra  superior  og  Udadyseltning  afPalpebra  inferior. 

4.  ^tiologi.  De  papillsre  Granalationer  ere  altid  en 
F0lge  af  en  noget  langvarigere  inflammatorisk  Tilstand.  De  ere 
iaimindelighed  en  F0lge  af  en  katarralsk  Konjunktivit  eller 
Blenorrhoea  ocnli.  De  danne  en  af  Ejendemaerkerne  for  disse 
Sygdomme,  naar  de  ere  gaaede  over  i  en  kronisk  Tilstand. 
De  knnne  ikke  direkte  overf0res,  men  den  Oftalmi,  hvoraf  de 
ere  en  F0lge,  kan  forplante  sig  enten  ved  direkte  Contaginm 
eller  ad  miasmatisk  Vei. 

5.  Prognose.  Udgang  i  Resolution  er  Regelen;  men 
har  Sygdommen  varet  en  Tid,  ser  man  undertiden  det  hyper- 
trofierede  Gorpns  papillare  nlcerere  og  give  Plads  for  Cika- 
triccvwv. 

6.  Behandling. 

a)  Den  lokale  Behandling  bestaar  i:  adstringerende  0ienvand, 
hvis  Affektionen  er  ny;  Kanterisation  med  Snlphas  cnpricus 
eller  Lapis  mitigatns  i  celdre  Tilfaelde,  og  Skarifikationer 
ved  Opvnlstning  af  Ko^junktiva  og  Tnrgescens  af  Corpus 
papillare.  I  alle  Sygdommens  Perioder  anvender  man  med 
mest  Nytte  Tannin  op]0st  i  Mncilago  alene  eller  sammen  med 
de  foran  naevnte  Midler;  isser  er  det  virksomt,  naar  Svnl- 
sten  af  Eonjnnktiva  er  betydelig,  Snppnrationen  er  rigelig, 
og  naar  Eornea  er  bedsekket  med  et  tykt  Lag  af  Kar. 

b)  Den  almindelige  Behandling  bestaar  i  Laxantia.  i  Oplivelse 
i  Hndens  Fonktioner,  s0rge  for  snnde  Omgivelser;  man 
maa  Qeme  de  Aarsager,  som  have  foranlediget  eller  knnne 
Yedligeholde  Sygdommen. 

Yesiknliere  Grannlationer  —  Trachoma. 

1.  Patologisk  Anatomie.  Disse  Grannlationer  frembyde 
ander  deres  regelmsessige  Udvikling  tre  Stadier. 

Iste  Stadium.  Conjunctiva  palpebrse  er  hvid,  glat,  af  et 
perlemoragtigt  Udseende  som  i  dens  normale  Tilstand.  De  ve- 
sikulasre  Oranulationer,  der  ere  disseminerede  paa  dens  Over- 
fiade,  ere  dannede  af  smaa  Inkkede  Sskke,  indeholdende  en 
Uar^ggehvidesubstans,  i  hvilkensmaa,  simple,  hyaline  Kugler, 
2  til  3  Gauge  saa  store  som  Puskugler,  ere  suspenderede. 

2det  Stadium.  Konjunktiva  er  r0d  og  infiltreret  med 
iAflammatoriske  Exudater,  fomemmelig  i  Niveau  af  de  Partier, 
der  indtages  af  Neoplasmet.  Granulationernes  Indhold  er  ble- 
ven  til  en  gelatin08,  halv  gjennemsigtig  Masse,  i  hvilken  man 
finder  de  uformelige  Rester  af  Euglerne. 

3 die  Stadium  karaktiserer  sig  ved  den  gelatin0se  Mas- 
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868  For8vinden ,  der  er  absorberet  efter  f0r8t  at  have  mider- 
gaaet  en  Fedtdegeneration,  og  ved  de  inflammatoriske  Prodnkters 
Overgang  til  t«t,  retraktilt  Ysbv,  analogt  Cikatricevsev.  Denne 
Overgang  finder  enten  direkte  Sted,  eller  der  ndvikler  sig 
f0rst  smaa  r0de,  kj0dlignende  Masser,  alt  efter  Inflammationens 
Grad  og  Varighed  (granulations  v^g^tantes  on  fibro-plastiqnes). 
I  etbvert  Fald  vil  Resaltatet  af  denne  sygelige  Tilstand  blive 
en  Atrofi  af  de  Dele  af  Konjanktiva,  der  ere  indtagne  af  det 
inflammatoriske  Exadat'*') 

2.  Sflede.  De  vesiknlsere  Grannlationer  ere  sitnerede 
paa  Overfladen  og  i  Tykkelsen  af  den  egentlige  Eoiganktiva, 
nndertiden  ogsaa  paa  eller  i  Komea.  De  vise  sig  f0rst  i  det 
Parti  af  Conjanctiva  palpebrae,  der  er  nnrmest  Ganthns  ex- 
ternos;  lidt  efter  11  dt  vise  de  sig  overalt,  saavel  paa  Palpebra 
superior  som  inferior,  derefter  paa  Conjanctiva  bnlbi,  Piica 
semilnnaris,  Carnncalas  lacryroalis  og  endelig  paa  Komea. 
Oangen  er  langt  fra  regelmsessig ;  deres  Yndlingsssde  er  Con* 
jnnctiva  palpebrae,  bvor  de  altid  ere  talrigere  end  andetsteds; 
man  finder  dem  ogsaa  ofte  paa  Conjunctiva  bulbi,  isser  i  Par- 
tiet  i  Naerheden  af  Canthus  intemus;  kun  i  grave  og  gamle 
Tilfaelde  ser  man  dem  udvikle  sig  paa  Kornea. 

Hvad  deres  histologiske  Saede  angaar,  saa  kan  man  uden 
Yidere  antage,  at  de  have  sin  Oprindelse  fraCellerne  i  Binde- 
v«vet.**) 

3.  Symptomer.  t  det  f0rfite  Stadium  ere  de  fuldt  ad- 
viklede  Grannlationer  (granulations  vesiculeuses   transparentes, 


*)  Atrofien  af  det  konjunktivale  Vcbv,  der  er  angrebet  af  Trakomer, 
tilskriver  man  i  Almindelighed  Organisation  af  den  trakomat^se 
Materie  eelv.  Efter  Hairioru^a  Unders^gelser  forsvinder  Trako- 
met  komplet  ved  Absorption  efter  at  have  undergaaet  en  Fedtde- 
generation, og  det  er  det  Exsudat,  som  er  en  F0lge  af  Konjnnk- 
tivas  sekundsere  Inflammation,  hvis  Organisation  f0rer  til  Slim- 
hindens  Destruktion. 

•*)  Finder  man  vesikulaere  Grannlationer  paa  Conjunctiva  bulbi  og 
palpebralis  eller  selv  paa  Komea,  faar  man  renoncere  paa,  hvad 
enkelte  LsBger  den  Dag  idag  endnu  gjierre,  nemlig  at  bestemme 
deres  Ssede,  det  vaere  sig  i  Glandleme,  som  ikkun  indtage  meget 
indskraenkede  Parti  er  af  de  forskjellige  Slimhinder,  eller  i  Corpus 
papiUare,  limiteret  til  dets  palpebrale  Del:  To  histologiske  Ele- 
menter  alene  ere  fselles  for  de  forslgellige  Partier,  der  ere  Sttde 
for  Grannlationer.  Disse  ere:  Epitelialcelleme  og  Bindevseveis 
Celler.  Da  nu  disse  Grannlationer  forekomme  midt  i  Tykkelsen 
af  Slimhinden,  er  det  urimeligt  at  antage  dem  opstaaede  vedMo- 
difikation  af  Epitelet, 
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—  trachome  vesicnlenx)  af  et  Hirsekorns  St0iTel8e,  gjennem* 
Bigtige,  krystalligiiende,  isolerede,  disseminerede  oyer  de  Par- 
tier  af  CoDjanctiva  palpebralis,  der  ere  nsermest  Commis- 
sara  externa;  meget  sjelden  findes  de  paa  CoDjnnctiva  balbi, 
Pankterer  man  dem  med  en  Naal,  synke  de  sammen  ander 
ndt0mmel8e  af  en  klar  Materie  for  alter  hnrtigen  at  fyldes. 
De  aabne  sig  aldrig  spontant.  Forresten  er  der  ingen  syge- 
lig  Sensibilitet  tilstede,  ingen  for0get  Sekretion,  ingen  For- 
styrrelse  af  Synet.  Denne  Mangel  paa  ethvert  subjektivt 
Symptom  gj0r,  at  Affektionen  ikke  bliver  opdaget  af  den 
Syge  og  undgaar  ogsaa  let  den  LsBge,  som  ikke  bar  speciel 
hteresse  af  at  80ge  den.  I  en  mindre  adviklet  Grad  vise 
Grannlationeme  sig  som  gmaa  skinnende  Pnnkter,  som  et 
0Tet  0ie  ikke  kan  tage  Feil  af.  Men  f0rend  Grannlatio- 
neme vise  sig  under  denne  Form,  existere  de  allerede  i  Kon- 
jnnktivas  Tykkelse,  bvor  de  ligge  skjulte  qden  at  kanne  op- 
dages  af  et  nbevsBbnet  0ie,  men  trsede  meget  distinkt  frem 
redBljffilp  af  Forst0rrel8e9instnimenter  og  ere  aldeles  identiske, 
hTad  deres  indre  Stmktnr  angaar,  med  de  ve8ikul08e  Grannla- 
tioner.*) 

I  det  2det  Stadium  (granulations  vesiculeuses  vascularis^es 
Tracboma  granulosum)  ere  Granolationeme  talrigere  og  lidt 
mere  yolumin0se;  de  indtage  hele  Konjun^^ivafolden,  en  Del  af 
dens  Portio  tarsalis,  og  i  tre  Fjerdedele  af  Tilfaeldene  omtrent 
nl  man  se  dem  paa  Conjunctiva  bulbi,  Plica  semilunaris  og  Ga- 
ronculus  lacrymalis.  Et  Net  af  fine  Ear  gjenneml0ber  Overfladen ; 
Grannlationeme  bave  et  graa-  eller  gulagtigt,  meget  karakteri- 
stisk  Udseende.  I  nogle  Tilfselde,  men  i  en  mere  fremrykket 
Periode,  vise  enkelte  Granulationer  sig  paa  det  0verste  Segment 
af  Komea.  Eonjunktiva  er  inflammeret,  infiltreret,  mere  for- 
tykket,  foldet  tilbage  over  sig  selv;  den  secernerer  en  seig 
mixko-j)umlent  eller  pnriform  Ysdske.  Yedbliver  denne  Tilstand, 
kompliceres  den  med  papillaere  Granulationer  (8telhoag*s  gra- 
nulations mixtes). 


*)  Existensen  af  diese  latente  Granulationer  forklarer  de  Ffenomener, 
som  ofle  vise  sig  bos  Personer,  som  leve  paa  et  Amested  for 
Smitten,  eller  som  bave  bavt  et  Angreb  af  Sygdommen,  saasom 
eieblikkelig  Fremkomst  af  vesikoIaBre  Granulationer  ved  Irritamen- 
ter,  der  virke  paa  Eoxgunktiva,  Udbrud  af  vesikuliere  Granulatio- 
ner efier  nogle  Dages  Forl0b  bos  Soldater,  der  ere  dimitterede, 
og  bvis  EonjunktivsB  bleve  fundne  friske  f0r  deres  Aireise,  og 
endelig  Gjenkomst  af  Sygdommen  efber  Isengere  eller  kortere  Tid 
bos  Personer,  der  engang  bave  bavt  Sygdommen,  uden  at  de  paa- 
nyt  bave  adsat  sig  tor  Smitte. 
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Under  Indflydelse  af  visse  atmosfseriske  Betingelser,  men 
fornemmelig  i  overbefolkede  Rum,  kan  den  trakomat0se  Affektion 
kompliceres  med  katarralsk  Konjunktivit,  med  akut  elTer  sab- 
aknt  Oftalmi,  med  kronisk  Blennorre  o.  s.  v. 

I  det  Bdie  Stadium  (granulations  v^g^tantes  et  fibreases, 
trachome  atropbique)  ere  nye  Granalationer  adbradte  i  Kon- 
jnnktiva,  andre  have  angrebet  Eornea  og  danne  Pannas  tra- 
chomatosus.  Udseendet  af  Konjnnktiva  er  boist  forskjelligt: 
der,  bvor  Exsndatet  bar  undergaael  den  cellnlo-yesiknlsere  For- 
vandling,  ser  man  smaa  r0de  og  kj0dedc  Masser  (grannlatioDS 
y^g^tantes) ;  andre  Steder  bar  Konjnnktiva  et  flaielsagtigt,  dnn- 
lignende  Udseende;  paa  andre  Steder  igjen  bar  man  Trako- 
meme  ibiandede  med  fibr0st  Vsev.  Disse  forskjellige  Variationer 
gj0re  Konjonktivas  Oveiflade  ujsBvn  med  Fremspring  oglndbngt- 
ninger,  fornemmelig  paa  Tarsaldelen.  Endelig  bevirker  Exsn- 
daternes  Organisation  til  fibr08t  Vsev  Atrofi  af  Eonjunktiva  og 
Pannas  fibrosus;  senere  knnne  det  nye  Vsevs  retraktile  Egen- 
skaber  give  Anledning  til  Deformitet  af  Tarserne,  til  Trichiasis, 
til  Entropium,  Xerosis,  Symblepbaron  posticam  osv.  Undertiden 
danner  dette  njevnt  fordelte  fibr0se  Vsev  Rynker  paa  den  ind- 
vendigeSide  afPalpebrse  (granulations  fibrcuses  on  inodulaires). 

I  den  belgiske  Armee,  bvor  H.  bar  fulgt  denne  Sygdom  i 
over  30  Aar  under  alle  de  Forvandlinger,  den  bar  undergaaet, 
bar  ban  seet  den  i  visse  Epoker  optrsede  under  Form  af  en 
akut  eller  kronisk  purulent  Oftalmi,  af  en  katarralsk  Oftalmi, 
af  en  inflammatorisk,  granul0s  Infiltration  og  endelig  af  vesi- 
kul»re  Granulationer.  For  den  fordomsfri  Observator  er  det 
altid  den  samme  Sygdom,  de  vesikulsere  Granulationer  nemlig) 
der  under  visse  Omstsendigbeder  mere  eller  miudre  langsomt 
gjenneml0be  de  forskjellige  eiendommelige  Faser  eller  under- 
tiden komplicere  sig  med  en  mere  eller  mindre  akut  Inflam- 
mation i  Eonjunktiva.  De,  som  ikkun  bave  seet  Opbthalmia 
militaris  i  en  af  dens  Faser,  have  kunnet  anse  og  be'skrive 
den  snart  som  en  Ophthalmia  catarrhalis,  modificeret  i  sin 
Earakter  ved  de  Betingelser,  under  hvilke  den  bar  udviklet 
sig,  snart  som  en  Ophthalmia  af  blennorragisk  Natur  paa  Grand 
af  Inflammationens  Heftigbed  og  Snppurationens  Rigeligbed, 
snart  som  en  granul0s  Tilstand  med  eller  uden  nogen  speciel 
Earakter.  Deraf  det  forfserdelige  Virvar,  som  den  Dag  idag 
ezisterer  i  St0rsteparten  af  de  hidb0rende  Sp0rgsmaal. 

4.  Forl0b.  Som  i  St0rsteparten  af  Neoplasmemo  (Kan- 
cer,  Eankroid,  Tuberkler  etc.),  er  de  vesikul0se  Granulationers 
Forl0b  snigende  og  bliver  ubemserket  af  den  Syge.  Den  Tid, 
som  forl0ber  fra  Neoplasmets  f0rste  Begyndelse  i  Tykkelsen 
af  Yeevene  til  det  0ieblik,  da  det  viser  sig  med  de  vesiknlere 
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Granalationers  Ejendemaerke,  er  h0ist  forskjellig.      Efter   mine 
nnder80ge]ser  er  det  mindst  12  til  15  Dage. 

Trakomets  Forl0b  er  natarligvis  langsomt,  og  hvis  det 
nndertiden  antager  den  aknte  Form,  skyldes  dette  tilfaeldige 
Aarsager.  Meget  ofte  afl0se  Formerne  hinanden,  saaledes  at 
et  aknt  Trakom,  som  bar  efterfnlgt  et  kronisk,  atter  igjen 
kan  antage  denne  Form.  Under  Indflydelse  af  Overfyldning 
af  Ram  og  visse  atmosfseriske  Tilstande  eller  som  F0lge  af 
Refrigerinm,  af  Excesser,  af  en  slot  ledet  Behandling,  ved 
samtidig  Tilstedevsereise  af  en  Affektion  i  Urethra,  kompliceres 
EoDJnnktivas  grannl08e  Tilstand  med  aknt  eller  kronisk  paralent 
Sonjanktivit,  der  antager  en  sporadisk  eller  endemisk  Form,  alt 
efter  de  Aarsagers  Natnr,  som  have  foranlediget  den.  Det  er  en 
nySygdom,  som  er  kommen  til  den  oprindelige.  Konjnnktiva  er 
altsaa  paa  samme  Tid  Saede  for  2  kontagi0se  Sygdomme:  katar- 
ralsk  eller  pnrnlent  Eonjnnktivit  og  vesiknlsere  Grannlationer,  hver 
med  sine  sseregne  Egenskaber.  De  kroniske  Granulationer  gjen- 
nemlebe,  overladte  til  sig  selv,  oftest  deres  forslgellige  Faser, 
indtil  de  ende  med  de  ovenfor  omtalte  alvorlige  Forstyrrelser. 
I  den  aknte  Form  have  de  derimod  en  vis  Tendens  til  Resolation. 

5.  Udgang.  De  vesiknlsere  Granulationer  kanne  i  deres 
Iste  Stadinm  ende  med  Resolation,  spontant  eller  som  F0lge 
af  anvendt  Behandling.  I  det  2det  Stadinm  er  Udgangen  i 
Resolution  nden  nogen  Forandring  i  Eonjunktiva  ofte  ogsaa 
mnlig,  naar  den  Syge  befinder  sig  nnder  gode  hygieniske  For- 
bolde  og  bliver  passende  behandlet.  I  modsat  Fald  yille 
Exsndaterne  organisere  sig,  og  de  angrebne  Partier  af  Eon- 
jonktiva  ville  atrofiere.  I  nogle  exceptionelle  Tilfselde  knnne 
Grannlationerne  ende  med  Induration  og  forblive  i  denne  Tilstand. 

De  Forvandlinger,  som  Grannlationerne  nndergaa,  finde 
ikke  Sted  paa  samme  Tid  for  enhver  af  dem;  nogle  forvandles 
hartigere  end  andre,  og  det  er  ikke  saa  sjeldent  at  finde 
Granulationer  i  alle  deres  forskjellige  Stadier  paa  en  og 
samme  Palpebra. 

Naar  purulent  Eonjnnktivit  komplicerer  sig  med  Grannla- 
tionerne, er  Ramolleren  og  en  mere  eller  mindre  fnldstsendig 
Destmktion  af  Eomea  at  befrygte.  En  af  denne  Inflammations 
mserkelige  Yirkninger  er,  at  den  f0rer  til  Granulationernes 
Resolution.  Denne  Virkuing  er  observeret  af  alle  de  Lseger, 
som  have  anvendt  blennorragisk  Inokulation  mod  Pannns. 

6.  Natur.  De  vesikulsere  Granulationer,  som  danne 
den  militsere  0iensygdoms  essentielle  anatomiske  Earakter,  ere 
en  specifik  Affektion.  Deres  Specificitet  hviler  paa  deres  ana- 
tomiske Earakter,  paa  deres  exotiske  Oprindelse  og  paa  deres 
kontagi0se  Egenskaber. 
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militnre  0ieDaygdom  er  den  Bamme,  som  den  der 
ndemisk  i  Egypten. 

gnostdkis,  som  bar  stoderet  den  militere  0ieiiS7gdoiD 
nd  og  den  egyptiske  0iensygdom  i  Eairo,  for^krer, 
xt  Sygdomme  ere  aldeles  identiske,  hvad  deres  Natar 
)  ungaar;  paa  den  anden  Side  forsikrer  Marmhardt, 
prakliseret  i  KonstantiDopel,  at  den  egyptiske  0ien- 
og  den  militffire  0ienBygdoma  Trakom  ere   et  og  det 

■ion  bar  i  lidt  over  1  Aar  bebandlet  2  nnge  Hen- 
Din  Tare  komne  fra  Alexandria  til  Enropa  for  at  bUve 
e  for  en  grannl0a  Oflalmit,  hvoraf  de  bavde  lidt  i 
.  og  denne  Oftalmi  viate  den  Bt0rate  Analog!  med  den 
0ien3;gdom. 

grannjfise  0ieDS7gdoma  kontagisae  Egenskaber  ere 
(engere  omtviatede,  men  man  er  ikke  enig  om  de 
;e  Uaader  for  Smittens  Overf^relae.  Det  er  alminde- 
aget,  at  den  forplanter  sig  ved  direkte  Soiitte,  det 
ed  Overfttrelae  af  smittebierende  Pns  fra  en  eyg  Eon* 
;il  en  snnd;  bvad  angaar  dens  Overferelae  ved  Infeb- 
Til  sige  gjennem  Lnft,  der  er  beavangret  med  Miaamer, 
)n  almindelig  anerkjendt  for  de  Uiaflmer,  som  ndgas 
'ge  selv,  men  nogle  Lieger  beneegte  den  for  de  Mias- 
hefte  ved  beandlede  Qjenstande. 
Stiologi.  Nogen  almindelig  Disposition  i  Organta- 
nogen  af  Eonjanktivitena  almindelige  Aarsager  for 
fremkalder  ikke  de  Tesiknl»re  Grannlatiooer.  Denae 
neoplastiake  Forandring  bar,  efterat  vaare  bragt  med 
«n,  i  Enropa  alene  forplantet  aig  ved  Bine  kontagipae 
er.  Til  dette  Faktnm,  aom  alene  fremgaar  deraf,  at 
Ser,  som  fremkalde  katarralske  AfFektioner,  og  aom 
alt  trffiffer  paa,  ere  ntilgtrsskkelige  til  at  fremkalde 
lo-vesiknlfls  Konjunktivit,  kommer,  at  der  den  Dag 
Sgne,  bvor  Sygdommen  er  aldelea  nbekjendt.  Bendx 
at  den  ikke  exiaterer  i  Norge,  paa  Island  eller  Fsr- 
Fumari  bar  ikke  trnffet  den  i  Algier,  og  de  franake, 
ig  danake  Armeer  ere  den  Dag  idag  aldelea  forskaa- 
den. 

ie  kjendte  ogsaa  den  miliUere  0ienaygdom,  tbi  ban 
sderet  den  i  Tydekland,  og  ban  forsikrer,  at  den 
Oftalmit  aldrig  var  obaerveret  i  Danmark  fflrHertng' 

3eitdt  bar  havt  Rat,  Baa  vil  ban  ikke  faa  Bet  beri  forFrem- 
tbi  nu  exiaterer  Bygdonunen  idetmindste  i  KHatdBnia  og  er 
tlig  almindelig  adbredt  ber.  (Ref.  Anra.) 
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d^mmeniea  Opstand  i  1848,  at  aldrig  nogen  katarralsk  Kon- 
jimktiyit  bar  kannet  fremkalde  den,  ligesaalidt  som  man  nogen- 
sisde  bar  seet  denne  gaa  over  til  imlit»r  Oftalmi. 

8.  Prognose.  Den  varierer  under  Sygdommens  for- 
sl^ellige  Stadier,  alt  efter  de  Betingelser,  under  bvilke  de  Syge 
befinde  sig,  og  denPleie,  de  nyde.  —  I  det  Iste  Stadium  ende 
de  Yesikulasre  Oranulationer  i  de  fleste  Tilfelde  med  Resolution 
og  i  en  nogenlunde  kort  Tid,  det  yil  da  sige,  byis  den  be- 
bandies  rigtigt  I  det  2det  Stadium  er  Bebandlingens  Yarigbed 
IsDgere,  og  Helbredelse  finder  ikke  altid  Sted  uden  at  efter- 
lade  Spor  paa  Koi^unktiva.  I  det  3  die  Stadium  erSygdommen 
en  af  de  mest  baardnakkede;  Yarigheden  er  paa  en  Maade 
nbegrsendset  Forandringeme  i  Konjunktiya  og  Komea  ere  uud- 
slettelige  og  fremkalde  mer  eller  mindre  alvorlige  Synsforstyr- 
reiser,  ja  kunne  fremkalde  fuldstendig  Blindbed.  Overfyldte 
Lokaler,  slet  Hygiene,  svagelig  Helbred,  Mangel  paa  passende 
Pleie  fonrnrre  isserdeleshed  Prognosen. 
Bebandling. 

Ood  Hygiene  er  en  Hovedbetingelse. 

Hvilken  af  Bebandlingsmetodeme  man  end  vslger,  bliyer 
Virkningen  altid  en  yis  Grad  af  Inflammation,  og  man  maa 
s0rge  for,  at  den  ikke  overskrider  visse  Grandser.  Den  frem- 
kaldte  Inflammation  maa  vsere  forsyunden,  inden  man  atter 
applicerer  det  Middel,  der  fremkaldte  den,  idet  en  for  byppig 
Anyendelse  fremkalder  alyorligere  Inflammation  og  giyer  An- 
ledning  til  forskjellige  Komplikationer,  som  kunne  baye  farlige 
F0lger  for  0inene. 

Hyis  Bebandlingen  drager  sig  i  Lsengden,  maa  man  skifte 
Middel,  idet  Erfaringen  yiser,  at  det,  efterat  yere  brugt  en 
Tis  Tid,  taber  sin  Yirkning. 

Hyis  man  anvender  Kaustika,  maa  dette  ikke  ske  i  den 
Hensigt  at  destrnere  Granulationerne,  men  kun  at  paaskynde 
deres  Resolution.  Kaustika  maa  kun  appliceres  paa  de  Steder, 
bTor  Granulationerne  Andes.  Hyis  Reaktionen  er  for  stserk, 
maa  den  dsempes  med  beroligende  Omslag  (kolde  Yandom- 
slag  f.  Ex.). 

Excision  af  Granulationerne  alene  er  unyttig,  og  Exstir- 
patioD  af  8t0rre  Siykker  af  Konjunktiya  er  ialmindeligbed  farlig. 
Man  gj0r  bedst  i  ikke  at  for80ge  den. 

Lokalbebandlingen  i  Iste  Stadium: 

Man  isolerer  den  Syge;  Bestrygning  af  Koi^unktiya  med  Sul- 
phas cupricus  i  Substans  byer  6te— 8de  Dag,  giyer  udm»r- 
kede  Resultater.  Staerkere  Lapi8op]0sninger  (f.  Ex.  gr.i— 3i) 
er  ogsaa  et  yirksomt  Middel,  men  udkraever  kyndig  Applika- 
tion,    da    selye   Koigunktiyas   Ysey   kan   komme    til    at    lide 
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deryed. "")  Stffirk  Opl0SDing  af  Sabacetas  plumbicas  (pp.  S) 
brnges  med  Fordel  af  Wecker,  men  undertiden  fremkaldes 
farlig  Reaktion  af  dette  Middel.  Tannin  opl0st  i  Mncilago 
eller  Glycerin  virker  langsommere,  men  sikkert,  og  paa  Grand 
af  at  Reaktion  ikke  er  at  befrygte,  kan  man  lade  Midlet 
applicere  af  den  Syge  selv  (gr.v— gr.x— Ji). 

2det  Stadium.  Eauterisation  1—2  Gange  ngentlig  med 
Sulphas  cupricas,  Inddrypning  hver  Aften  af  Tanninopl0sninger. 
S0rge  for  Alvus  laxa.  Til  Afvexling  kan  Eauterisation  med 
Lapis  infemalis  mitigatus  bruges  med  Nytte. 

I  invetererede  Tilf»lde,  naar  Eonjunktiva  er  besat  med 
t0rre  Granulationer  afvexlende  med  Cikatricer  og  kompliceret 
med  Pannus,  anbefaler  v.  Graefe  hedt  Yand;  ligesaa  giver 
Eauterisation  med  Acidum  chromicum  (opl08t  i  lige  Dele  Yand) 
udmserkede  Resultater. 

Hvor  der  er  dobbelt  og  tyk  total  Pannus,  faar  man  yed  at 
fremkalde  en  akut  purulent  Oftalmi  (ved  Dryppertmaterie)  hur- 
tigere  og  fuldstaendigere  Resultater  end  paa  enhver  anden  Maade. 
Anvendt  efter  de  rigtige  Indikationer  er  den  efter  Erfaringerne 
i  Belgien  ikke  fatlig. 

ddie  Stadium.  Hvis  Atrofien  ikke  straekker  sig  udenfor 
Conjunctiva  palpebralis,  og  ujevnt,  rynket  Arvsev  bekleder 
Indsiden  af  0ienlaagene,  kan  man  ved  nogle  Ganges  Eauteri- 
sation med  Eromsyre  gj0re  dette  Ysev  mere  jeynt  og  glat  og 
herved  formindske  dets  slemme  Indflydelse  paa  Eornea.  Hvia 
Atrofien  strsekker  sig  ogsaa   til  0ieffiblet8  Bindehud,    hvis    der 


♦)  Efter  Doktor  Snellen's  Tilskyndelse  bar  Re- 
ferenten  i  flere  Aar  med  Held  brugt  svage 
Lapi8opl08ninger  (gr.ii — %i)  hver  3die— 4de 
Dag.  Palpebree  vrsenges  om  og  yed  Hjielp 
af  en  Pipette,  der  opad  er  lukket  med  et 
Stykke  Gummielastikum,  spr0ites  en  8 — 10 
Draaber  over  Konjunktivay  og  man  foretager 
umiddelbart  derefter  Neutralisation  ved  at 
8pr0ite  en  svag  KogBaltopl08ning  paa  Eon- 
junk  tiva   (Si^Sviii  £  Ex.). 

Pipetter,  der  tillige  danne  Proppen  i  Fla- 
8ken,  der  indeholder  f.  Ex.  Lapisopl^sninger, 
sees  paa  vedstaaende  Tegning  (halv  St0r- 
relse).  De  faaes  for  billig  Pris  paa  Eristi- 
ania  Glasmagazin. 

Til  Saltopl0smngen  kan  man  bruge  en  liden 
Guttaperkaballon  som  Spr0ite. 

(Ref.  Anm.) 
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er  Xerosis,  og  0iets  Bev^gelser  ere  generede,  tilraades  hyppige 
Badninger  med  Innken  Melk,  med  Dlie,  Glycerip. 

Hris  der  er  Misdanoelse  af  Braskene,  ForsnevriDg  af  0ien' 
laagsspalten  og  Ectropiam,  er  Operation  ii0dveDdig. 

Bvis  altfor  stasrk  Betsendelsestilstand  i  Konjanktiva,  en 
akat  eller  snbaknt  parulent  Oftalmi,  Opb]0dning  eller  Abscea 
i  Eornea,  Betsendelse  i  0iets  indvendige  Hinder  komplicere 
Grannlationerne,  maa  den  direkte  Behandling  af  disse  ndsaettes, 
iodtil  man  kan  faa  bekjaempet  disse  forskjellige  Betsendelses- 
tilstande. 

Paa  den  anden  Side  beh0ver  man  ikke  at  bryde  sig  om 
de  snperiicielle  Ulcerationer  af  Kornea  eller  den  vaskalsere 
Keratit  paa  dennes  0Tre  Segment  eller  om  Pannns  trachoma- 
tosQs;  thi  disse  forsTinde  i  de  allerfleste  Tilfaelde,  naar  Tra- 
komerne  helbredes. 

Betydelig  Overfyldning  af  Papillerne,  Opsvulmning  afSlim- 
hinden,  Udvikling  af  store  Grannlationsvegetationer  ndfordre 
Anyendelsen  af  Skarifikationer. 

Man  maa  vogte  sig  for  at  gj0re  profande  Eanterisationer 
og  i  for  stor  Udstrsekning,  ligesaa  ogsaa  undlade  at  gj0re 
Excision  af  Konjanktiva. 

Den  profylaktiske  og  hygieniske  Behandling. 

£n  god  Hygiene  er  ofte  det  kraftigste  Middel  til  at  hel- 
brede  Traom.  Om  man  uden  at  tage  Hensyn  til  Hygienen 
bar  bevirket  den  Syges  Helbredelse,  kan  man  dog  ikke  for- 
hindre  Eecidiv.  Heri  ligger  Aarsagen  til  Trakomets  Persistens 
i  Armeerne,  idet  de  indtil  den  sidste  Tid  ivasrksatte  hygieniske 
Forboldsregler  ere  utilstra^kkelige. 

Hvis  der  er  kommen  trakomat0s  0ienlidelse  ind  f.  Ex.  i 
en  Kaserne,  et  Hospital,  en  Skole,  en  Pension,  en  Stiftelse  osv., 
maa  de  Syge  isoleres  og  fordeles  i  Klasser  efter  de  forskjellige 
Stadier  af  Sygdommen.  Hyppige  0ieninspektioner  foretages. 
Rekonvalescenterne  b0r  ikke  tillades  Samkvem  med  de  0vrige 
Beboere  eller  faaLov  at  reise  bjem,  inden  de  ere  faldkommen 
belbredede.  Rummene,  Sengerekvisiter  og  alle  Gjenstande,  som 
kanne  f0re  Smitte,  maa  desinficeres;  Lokalerne  b0r  i  visse 
Fald  fnldstffindig  evakberes,  og  naar  de  sknlle  tages  i  Brag 
igjen,  maa  man  ved  en  omhyggelig  Unders0gelse  forvisse  sig 
om,  at  de  Nyankomne  ikke  vise  Spor  af  0iensygdommen,  aden 
Hensyn  bortvise  Alle,  der  ere  syge  eller  mistsenkelige. 

Naar  Sygdommen  engang  er  ndryddct,  maa  der  endna  i  lang 
Tid  vedblives  med  den  samme  Paapasseligbed,  og  det  maa  paa- 
sees,  at  de  hygieniske  Forboldsregler  plive  punktligt  overholdte. 

(J.  Nicolayaen.) 


K.  M.  f.  Luegey.  XXIY  B.  6  H.  22 
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Om  Yirkningen  af  den  kunstige  Trommehinde. 


Toynbeef  Opfinderen  af  den  kunstige  Trommehinde*),  antog, 
ftt  Granden  til  den  herved  forbedrede  H0relse  beroede  paa 
Aflakningen  af  Trommehulen,  formedelst  hvilken  Lydb0lgeme 
koncentreredes  paa  Labyrintvindnet. 

Troeltseh  Inkkede  en  fin  Perforationsaabning  i  Tromme- 
hinden  med  Gnmmislim  eller  Kollodinm,  uden  at  der  herved 
indtraadte  nogen  Forbedring  i  H0re]sen,  medens  dette  var 
Tilfffildet,  naar'der  anbragtes  et  Trjk  paa  Membrana  tympani 

Politger  forklarer  Yirkningen  saaledes,  at  man  ved  at 
lakke  Perforationsaabningen  forhindrer  nregelmsBSsige  Svingnings- 
knndepankter,  samt  gj0r  opmserksom  paa,  at  patologiske  TO- 
Btande  i  Mellem0ret  knnne  komplicere  Perforationen  af  Mem- 
brana tympani,  og  i  disse  Tilfselde  skaffer  man  ikke  bedre 
H0rel8e  ved  blot  at  Inkke  den  abnorme  Aabning. 

Medicinalraad  Hassenstein  i  Gotha  bemserker,  at  naar  det 
ydre  og  mellemste  0re  forresten  er  normalt,  bar  en  Perforation 
af  Trommehinden  knn  ringe  Indfiydelse  paa  H0relsen,  saaledes 
som  man  bar  Anledning  til  at  erfare  red  tranmatiske  Perfora- 
tioner,  som  ikke  kompliceres  af  Blodextravasat  eller  Eommotion 
af  Labyrinten.  Ligesaa  finder  man  ofte  yed  forskjellig  store 
Perforationer  opstaaede  efter  Suppuration  en  Grad  af  H0re- 
evne,  der  slet  ikke  staar  i  Forhold  til  den  sygelige  Tilstand  i 
Trommehinden.  Han  antager  derfor,  at  det  ikke  er  yed  Be- 
greendsningen  af  Lydb0lgeme  inden  Trommehulen,  men  yed 
Istandbringelse  af  en  tilstrsekkelig  Oyerf0relsc  af  Lydb0]geriie 
gjennem  0rebenkjeden,  at  den  kunstige  Trommehinde  beyirker 
Forbedring  af  H0relsen.  Derfor  beyirker  et  Tryk  paa  Tromme- 
hinden forbedret  H0relse,  naar  Forbindelsen  mellem  0rebenene 
er  bleyen  for  slap,  og  man  faar  ved  Tryk  ogsaa  Forbedring 
af  H0relsen  istand  i  denne  Tilstand,  selv  om  Trommehinden 
er  hel.  Forbedringen  af  H0relsen  bliver  den  samme,  enten 
man  frembringer  Trykket  ved  Hjaelp  af  den  Toynbee'ske  kun- 
stige Trommehinde  eller  ved  en  Kugle  af  Bomuldsyat.  Han 
ioretrsekker  Bomuldsvat  for  Toynbee^s  Apparat  (eller  Modifi- 
kationer  deraf),  fordi  Patienterne  have  en  ubehagelig  Fornem- 
melse  ved  Indf0relsen  af  Kautschoukpladen  gjennem  det  trangeste 
Sted  af  den  ydre  0regang,  og  S0lytraaden  frembringer  Irritft- 
tion,  hvorimod  dette  ikke  er  Tilfaeldet  ved  Brugen  af  en  Kugle 


*)  Denne  bestaar  af  rund  Skive   af  vulkaniseret  Eantschook  fsestet 
i  Centrum  til  en  S0lytraad  for  at  kunne  indbringes  og  borttagei. 

(Ref.s  Anm.) 
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af  Bomnldsvat,  ved  Qj»lp  af  hvilken  man  langt  sikrere  kan 
beyirke  dst  n0dvendige  Tryk  paa  0rebenkj»den. 

Graden  af  Trykket,  der  beh0ves  for  at  forbedre  H0rel8en, 
er  meget  forskjellig,  og  maa  maa  pr0ve  sig  frem. 

Instrnmentmager  Leiter  i  Wien  bar  konstraeret  en  ad- 
msrket  Kantscboakpincette  til  at  indf0re  og.^  borttage  Bom- 
oldsknglen,  som  setter  Patienten  istand  til  let  og  nden  Fare 
sel?  at  foretage  dette. 

Hvor  der  er  Afsondring  fra  0ret,  er  det  bensigtsmaessigt 
at  djppe  Bomnldsknglen  i  en  adstringerende  Opl0sning  (f.  Ex. 
Sol.  snlph.  zincici  med  tilsat  Glycerin). 

Bomnldsknglen  bar  desnden  den  Fordel  fremfor  Eant^ 
schonkpladen,  at  den  ikke  nnder  Tale  og  Tyggen  frembringer 
8t0i  i  0ret. 

(Wiener  Med.  Wochenscbrift  25de  Septbr.  1869). 

(J,  Nicolayaen,) 


Bras  artificiel  aghcole. 


At  erstatte  en  ampnteret  Arm  med  et  antomobilt  Apparat, 
har  hidtil  i  Regelen  knn  vseret  gj0rligt  for  velbavende  Patienter, 
der  ikke  bavde  noget  tyngere  Arbeide  at  forrette,  fordi  disse 
Apparater  have  vseret  meget  kostbare  og  knn  haye  ndviklet 
en  ringe  Kraft. 

Broca  bar  22de  Jnni  1869  afgivet  en  Beretning  i  Pariser- 
akademiet  om  en  billig  kanstig  Arm,  der  vsesentlig  er  bestemt 
til  at  erstatte  Tabet  af  Armen  bos  den    agerdyrkende  Klasse. 

Man  skylder  Beaufort  Opfindelsen  at  en  billig  kanstig 
Ann;  Instrnmentmager  Mathieu  i  Paris  modificerede  den,  saa 
at  den  blev  bragelig  for  Snedkere  og  T0mmerm8Bnd;  Sadel- 
mager  Bonnet  i  Nerac  opfandt  „le  bras  agricole^,  som  atter 
er  bleven  forbcdret  af  Dr.  Gripuilleau  i  Mont  Lonis. 

Den  er  bleven  gjentagende  pr0vet   i   flere  Agerdyrknings- 

selskaber  og  Skoler,  og  Broca  ndtaler  sig  fordelagtigt  om  den. 

Prisen  er  20  Franks. 

(/.  Nicolayaen.) 
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Forhandlinger  om  Kloral  i  det  svenske  Lsegeselskabs  Made 
26de  Oktober  og  2den  November  f.  A. 


Santesson  aabnede  Diskassionen  ved  at  fremsaette  Sp0Tgs- 
maal  om  Doseriogen  af  det  Dye  ansestetiske  Middel,  Kloral- 
bydrat,  saavel  indvortes  som  subkntant,  og  ved  at  anmode  de 
Medlemmer,  som  allercde  bavde  anvendt  Midlet,  om  at  frem- 
stette  sine  Erfaringer  derom.  De  i  Joarnalerne  angivne  Doser 
forekom  bani  cndnn  noget  svffivende,  vagtet  de  i  Almindelighed 
varierede  mellem  2—4,  b^ist  8  Gram  paa  engang  indTortes, 
bvilket  sidste  Tal  Liebreich  angiver  som  Maxiroumdose. 

Skoldberg  bavde  anvendt  Eloralen  i  et  Tilfaelde  bos  eo 
yderst  urolig,  S0vnl0s  Patient,  bos  bvem  Morfininjektioner  Tare 
blevne  anvendte  uden  Nytte.  Midlet  administreredes  i  Dosis 
af  2  Gram  i  Vand  til  indvortes  Brug  roed  deri  F0lge,  at  Tirk- 
niugen  deraf  allerede  viste  sig  efter  5  Minuter,  samt  at  Pa- 
tienten  12  Minater  efter  Indtagelsen  faldt  i  on  dyb  S0vn,  som 
varcde  aafbrudt  i  8  Timer.  Yed  Opvaagningen  var  bun  tang 
i  Hovedet  og  for0vrigt  uforandret. 

Yed  en  Cyclitis  med  beftige  Smerter  omkring  0iet  bavde 
Rossander  sidste  Yaar  med  Held  anvendt  Morfininjektioner, 
som,  da  Sygdommen  ndpaaH0sten  recidiverede,  syntes  at  have 
tabt  det  meste  af  sin  sedative  Yirkning,  uagtet  asaedvanlig 
store  Doser  anvendtes.  Da  Smerteme  n3'lig  en  Aften  efter 
Anvcndelsen  afMorlincn  ikke  destomindre  vedbleve  med  nsed- 
vanlig  Intensitet,  besluttede  22.  sig  til  at  anvende  Kloral,  som 
indtoges  i  en  Dosis  af  tilsammen  3  Gram,  med  den  Yirkning,  | 
at  Patientcn  snart  faldt  i  S0vn  og  sov  naesten  fuldkommen  | 
roligt  til  naeste  Dags  Forroiddag  Kl.  12,  samt  var  smertefri, 
og  sov  godt  endog  f0lgende  Nat,  saa  at  Yirkningen  af  Midlet 
vedblev  i  36  Timer.  Tre  Dage  senere  vilde  jB.  atter  fors0ge1 
Kloral  paa  samme  Patient,  men  kunde  ikke  paa  Apoteket  fa&j 
Midlet,  som  sagdes  at  vaere  udsolgt.  I  Stcdet  fors0gte  hai 
at  give  Kloroform  indvortes  i  Dosis  af  10  Draaber  bvert  lOdc^ 
Minat,  efterut  bave  givet  en  Morfininjektion.  Efter  4  Doser 
blev  Patienten  rolig  og  sov,  dog  ikke  saa  Isenge  som  efter] 
Kloralen.  Efter  Indtagelsen  af  Kloralen  og  Kloroformen  nde- 
blev  den  Kvalmc  og  Hovedpine,  som  Morfinen  altid  bavdej 
frembragt  bos  vedkommende  Patient;  senere  bar  R,  altid  hosj 
denne  Patient  anvendt  Kloroformen  paa  samme  Maade  ogj 
stedse  med  lignende  Resultat,  saa  det  synes,  som  om  de  to 
Ansestetika  korrigere  bverandra.  Med  Hensyn  paa  den  sub-J 
kutane  Injektion  af  Kloral  ansaa  R,  det  muligt,  at  den  pai 
Grand  af  Syrerne  kunde  virke  lokalt  destruerende. 
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Tholander  anf0rte  fra  sin  Praxis  et  Tilfaelde  hos  et  82aangt 
Fraentimmer  med  forskjellige  Lspsioner,  hvor  ban  nden  Yirkning 
harde  anvcndt  Kloraleu  —  1  Ort  paa  50  Ort*)  Menstraam  i 
Dosis  af  en  til  to  Spiseskeer  hveranden  Time. 

Kjellberg  havde  ligeledes  anvendt  Kloralhydrat  hos  et 
nroligt  hjsteriskt  Fraentimmer,  som  nden  Yirkning  havde  brugt 
Morfin  og  Kodein  i  store  Doser.  F0rste  Gang  gaves  Kloral  ^i 
op]0st  i  Aqua  destil.  4-  Syr.  Sacchari.  m  3/?)  hvorpaa  fnlgte 
4—5  Timers  S0vn,  senere  gaves  3/?  pro  Dosi,  hvorpaa  god 
S0vn  nsesten  hele  Natten.  Med  samme  gode  Resaltat  gaves 
MidlAt  5  Aftener  efter  hverandre.  I  et  Tilfselde  af  Delirinm 
tremens  havde  JST.  anvendt  Midlet  i  Dosis  af  3/?  f0rste  Gang 
oden  Yirkning,  Dagen  efter  i  Dosis  af  9ii,  hvorpaa  Patienten 
faldt  i  S0vn,  sov  den  hele  Nat  og  paaf0lgende  Dag  og  var 
ved  Opvaagningen  ved  Samling.  Patienten  begjndte  efter  et 
D0gn  atter  at  delirere,  da  ban  havde  faaet  Pneamoni.  Den 
fortsatte  Bmg  af  Midlet  syntes  vistnok  at  virke  beroligende, 
men  S0vd  falgte  ikke.  —  Yed  indvortes  Anvendelse  af  Kloral 
ansaa  K.  Dct.  Altbeae  el.  Syr.  Sacchari  for  de  hensigtsmsessigste 
Tilsetninger,  fordi  de  ved  sine  demnlserende  Egenskaber  af- 
stampe  Midlets  irriterende  Yirkning  paa  Maveslimbinden. 

Bergman  havde  paa  Seraiimerlasarettet  —  paa  Professor 
Mdlmsten's  Afdeling  —  anvendt  Kloral  ved  forskjellige  Syg- 
domstilstande  og  med  forskjellig  Effekt.  I  et  Tilfselde  af  Hens 
hos  et  Fmentimmer  var  Smerton  ganske  forsvnnden  og  god 
S0vn  en  hel  Nat  indtraadt  efter  1  Gram  indvortes.  En  Patient 
med  hyppige  epileptiforme  Anfald  havde  paa  en  Dag  nden 
Yirkning  indtaget  Z\i,  To  Patienter  med  Delirium  tremens 
havde  faaet  Kloralinjektioner  ^ii  p.  d.  opl0st  i  destilleret  Yand, 
nden  at  4  ssedvanlige  Spr0iter  havde  havt  nogen  beroligende 
Indflydelse.    Den  Ene  fik  som  F0lge  af  Injektionerne  Flegroone. 

Lamm  berettede,  at  man  ved  Fors0g  paa  Dyr  var  kommen 
til  den  Slntning,  at  50  Yaegtsdele  Kloralhydrat  svarede  til  29 
Eloroform  eller  omtrent  5  Dele  af  det  f0rste  til  3  af  det  andet, 
og  at  saaledes,  saafremt  Forholdet  mellem  Midlerne  var  det 
rette,  Kloralhydrat  med  Tryghed  kande  gives  en  voxen  Person 
i  Dosis  af  S^—dii  paa  engang  indvendig.  —  At  Dosis  af  Klo- 
ralhydrat maatte  vsere  st0rre  end  af  Kloroform,  knnde  man 
paa  Forhaand  vide,  da  hint  i  Organismen  spalter  sig  i  M}Te- 
syre  og  Kloroform,  hvorpaa  Yirkningen  beror.  Yed  Experi- 
menter paa  Dyr  havde  man  iagttaget  trc  Stadier  af  Kloral- 
hydratets  Yirkning:  F0rst  forbliver  Dyret  i  den  engang  indtagne 
Stilling,   dernsest   tilintetgj0res   Reflexirritationen,    tilsidst   ind- 


♦)  1  Ort=4,jft  Gram. 
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trffiffer   D0den   paa   samme   Maade   som    ved   Kloroform    ved 
Hjerteparalyse. 

I  et  senere  M0de  2den  Noyerober  ytrede  Prof.  Malmsten, 
der  ikkc  havde  vseret  tilstede  forrige  Gang,  at  han,  som  flere 
Gange  havde  anvendt  den  i  sin  private  Praxis,  ansaa  den  mest 
pa^sende  indvendige  Dose  at  vsere  mindst  2  Gram  opl05t  i 
Yand  og  tilsat  Sirap  i  lige  Forhold.  En  brtendende  Smerte 
havde  nndertiden  fulgt  efter  Eloralens  Anvendelse,  saaledes  i 
et  Tilfaelde  f.  Ex.  af  Ulc.  ventricnli,  hvor  den  dog  snart  havde 
givet  sig  og  var  efterfnlgt  af  god  S0vn.  Den  snbkiitane  Injek- 
tion  af  Kloral  ansaa  M.  for  mindre  hensigtsmsessig,  da  der 
odfordredes  en  altfor  stor  Maengde  Yand,  saafremt  der  ingen 
lokal  Irritation  skulde  fremkomme.  Saadanne  Injektioner  havde 
paa  Hospitjalet  bos  en  Biberias  frembragt  en  betydelig  gangr8en08 
Afst0dnini;  af  Hnden.  •  Ogsaa  i  et  andet  Tilfslde,  hvor  ingen 
konstitntionel  Sygelighed  var  tilstede,  havde  Midlet  virket 
paa  lignende  Maade.  For  sit  Yedkommende  ansaa  Jf.  det  for 
bedst  at  afstaa  fra  den  snbkntane  Anvendelse  af  Midlet 
Nserstaaende  kemiske  Forbindelser ,  JodaU  og  Bromalhydrat, 
vare  i  den  senere  Tid  i  Udlandet  blevne  pr0vede  paa  Dyr,  og 
deres  Yirkninger  skulde,  om  end  noget  mildere,  dog  have 
lignet  Eloralens. 

Hos  en  Patient,  som  led  af  S0vnl0shed,  og  som  ikke 
knnde  taale  Morfin,  havde  Santesson  nylig  anvendt  Kloral, 
3  Gram  i  Yand  med  Tilssetning  af  Sirnp,  givet  i  2  Doser  med 
1}  Times  Mellemrnm.  Blot  et  Par  Timers  80vn  indfandt  sig 
derefter  og  efterfnlgtes  af  Evalme  og  Brsekning  som  efter 
Morfin.  Elorlngten  og  den  skarpe  Elorsmag  er  endna  i  en 
saa  fortyndet  Opl0sning  temmelig  intens,  og  man  bar  ofte  den 
st0rste  Yanskelighed  med  at  faa  Patienten  til  at  beholde 
Midlet. 

I  refrakt  Dosis  havde  Lamm  anvendt  Eloralhydrat  i  en 
stserk  Eardialgi  og  ansaa  Midlet  for  at  have  havt  god  Yirkning. 

Hamberg  oplyste,  at  der,  med  den  nnvserende  Tilbered- 
ningsmaade,  at  spalte  Alkohol  ved  Elorgas,  forat  tilberede 
1  Skaalpnnd  Alkohol  til  Eloral  maa  ledes  Elor  over  samme 
i  omtrent  2  Uger.  Det  saaledes  erholdte  urene  Prseparat  maa 
endnu  nndergaa  en  saeregen  Rensningsproces. 

(M.  S.) 
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Psdiatrisk  fra  det  tydske  Natnrforskerm^de  i  Innsbriick  1S69. 


En  egen  Sektion  for  B0rnesygdominenes  Specialitet  paa 
de  almindelige  tjdske  Natnrforskerm0der  blev  f0rst  stiftet  ved 
M0det  i  Dresden  i  1868;  det  viste  sig  strax,  at  den  ndfyldte 
et  Savn,  og  den  vandt  talrig  Tilslntning,  saaat  den  ved  den 
o«8te  Forsamling  i  InnsbrUck  i  forrige  H0st  talte  over  40  Med- 
lemmer  af  de  fremm0dte  Lseger.  I  Sektionens  fire  M0der,  der 
pnesideredes  vexelvis  af  Prof.  Ebert  (fra  Berlin),  Dr.  Steffen 
(fra  Stettin)  og  Dr.  SchuUer  (fraWien),  holdtes  flere  oplysende 
Foredrag  og  Disknssioner,  for  det  meste  over  Gjenstande,  der 
for  Tiden  staa  paa  Dagsordenen  paa  Psdiatrikens  Gebet. 
Efter  et  Referat  i  Jahrbnch  fQr  Kinderbeilkande  1870,  3die 
Aarg.  Iste  Hefte  meddeles  f0lgende  Uddrag  af  Sektionens 
Forhandlinger. 

Chorea. 

Prof.  Ebert  knyttede  til  et  af  ham  iagttaget  og  adf0rlig 
meddelt  Tilfaelde  af  Chorea  magna  f0lgende  BemsBrkninger: 
Graendserne  mellem  den  ssedvanlige  Chorea  og  Chorea  magna 
ere  ikke  tilstrsekkelig  faststillede,  da  Mange  allerede  betegne 
den  Tilstand  af  stor  Maskelnro,  hvorved  Flertallet  af  de  Yil- 
liens  Herred0mme  nnderkastede  Muskier  og  Mnskelgrapper 
settes  i  Bevsgelse,  som  Chorea  magna.  Efter  bans  Mening 
b0r  kan  den  Tilstand  benaBvnes  saaledes,  som  er  tilstede,  naar 
ikke  blot  Herred0mmct  over  de  vilkaarlige  Muskier  er  tabt^ 
men  ogsaa  de  af  Psyche  afh»ngige  Ytringer  og  Handlinger  ere 
sygeligt  forandrede,  og  der  er  en  Forstyrrelse  af  de  frie  Villle- 
ytringer,  som  f.  Ex.  ytrer  sig  derved,  at  et  anstsendigt  og  vel 
opdraget  Pigebarn  opf0rer  sig  upassende,  f0rer  uanstsendig  Tale 
i  Munden  osv.  Ebert  oplyser  dette  nsermere  af  flere  af  ham 
iagttagne  Tilfaelde,  og  navnlig  fremhsver  ban  i  det  af  ham 
iidf0rligere  meddelte,  der  traf  en  12}aarigPige,  den  rsekkevise 
Angriben  af  forskjellige  Muskelgrupper,  senere  Optraeden  af  en 
maniakal  Tilstand,  Sovesyge,  Letargi.  Det  fortjener  at  be- 
ma^rkes,  at  Laegemidler  Intet  formaaede,  og  at  Helbredelsen 
rask  paafalgte  i  en  Anstalt  paa  paedagogisk  Vei. 

I  den  herefter  paaf0lgende  Disknssion,  hvori  en  stor  Del 
af  Deltageme  deltog,  mente  Prof.  Meller  (fra  KOnigsberg),  at 
ban  i  de  Mnskelbevaegelser,  som  optrasde  nnder  S0vnen,  troede 
at  have  fnndet  et  Skjelnemaerke  mellem  Chorea  major  og  minor* 
Han  bavde  iagttaget  et  lignende  Tilfaelde,  hvor  der  var  Jakta- 
tion  og  S0vnl0shed  forhaanden,  og  hvor  Sygdomsbilledet  lignede 
Delirium  tremens.  Opium,  som  ban  gav  i  dette  Tilfaslde,  var 
vdeo  Nytte,  bvorimod  Bromkaliom  virkode  gavnligt,    dog   f0rBt 
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da  Intoxikationsfenomener  optraadte.  Dr.  Hoppe  (fra  Oldesloe) 
anbefaler  i  TilfaBlde,  hvor  de  uvilkaarlige  Muskelbevaegelser 
hindre  S0vnen,  Bade  med  kolde  Overgydninger,  endvidere 
MorfininjektioDer  og  Kloroformnarkose. 

Mollnscam  coatagiosam. 

Prof.  Ebert  foredrog  en  Sygehistorie  over  et  af  Mollnscnm 
contagiosum  angrebet  Barn.  Hos  en  14aarig  Pige  havde  der 
efterhaanden  udviklet  sig  lindsestore  Svnlster  paa  0ielaagene 
og  derefter  over  hele  Ansigtet,  saaat  ved  hendes  Optagelse  i 
Cbarit^ens  B0rneafdeling  100  saadanne  fandtcs  i  hendes  Ansigt 
De  voxede  til  en  Hasselu0ds,  indtil  en  Yaln0ds  St0rrelse  og 
gmpperede  sig  paa  0ielaagene  saa  tset,  at  de  gik  tilgrnnde 
ved  Nekrose  af  Tryk.  I  Midtpunktet  af  enhver  saadan  Svulst 
lod  sig  opdage  en  m0rkt  panktformig  Aabning,  ndaf  hvilken 
ved  ligeligt  periferisk  Tryk  kande  udpresses  en  talgagtig  Prop, 
hvis  Bestanddele  efter  Virchow  vaesentlig  vare  epidermoidale 
Prodnktioner,  lig  Eankroid.  Denne  Sygdom  gik  over  paa  tre 
i  Nabosengene  liggende  B0rn,  som  kom  mest  i  Ber0relse  med 
hinanden.  Inokalation  paa  en  Hnnd  og  ligeledes  en,  som 
Ebert  gjorde  paa  sig  selv,  blev  nden  Resaltat.  Steffen  tog 
heraf  Anledning  til  at  tale  om  en  anden  efter  bans  Erfaring 
kontagi0s  Hadsygdom,  nemlig  Pemfigus.  Han  8t0tter  sin  Er- 
faring om  Kontagiositeten  paa  en  af  ham  i  bans  Hospital  iagt- 
taget  Pemfignsepidemi,  der  endog  angreb  Gangkonen.  Prof. 
Buecker^s  (fra  Wtlrtzburg)  Sp0rgsmaal,  om  ikke  Pemfigus  her 
var  af  syfilitisk  Natnr,  blev  bensegtet.  Ebert  bekrsftede 
SteffMs  lagttagelse  af  egen  Erfaring. 

Laryngismas  stridnlas. 

Dr.  Flesch  (fra  Frankfurt)  omtaler  Behandlingen  af  La- 
ryngismus stridulus  i  dens  akate  hos  Dieb0rn  forekommende 
og  af  og  til  letal  endende  Form.  Han  havde  obduceret  5  saa- 
danne Tilfslde  og  fundet  Svulst  af  tre  Glandler  over  Ramas 
recurrens,  endvidere  Muskatn0dlever  sarot  Svulst  af  de  Peyer^ske 
Plaques  og  Mesenterialglandlerne  af  f0rste  Orden.  Han  be- 
tragter  Laryngismus  vsesentlig  som  en  Reflexkrampe  betinget  ved 
kvantitativ  og  kvalitativ  Overlsesselse  af  Ford0ielsesorganeme. 
St0ttet  paa  denne  Antagelse  lader  ban  saadanne  B0rn  n»res 
kun  med  Melk,  der  stedse  gives  dem  med  Ske  og  kun  i  ringe 
Maengde.  Ved  denne  med  st0rste  Konsekvens  gjennemf0rte 
Emsering  havde  han  uden  videre  Medikation  ikke  iagttaget 
noget  D0dsfald. 

Rinecker,  Lederer  ( Wien),  Stiebel  (Frankfurt),  Jacobi  (New 
York),  Moller,  Cohen  (Hannover)  forfsgtede  Sygdommens  Sam- 
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menhseng  med  Rachitis  (Craniotabes),  og  MoUer  s0gte  patolo- 
gisk-anatomisk  at  begrnnde  denne  Sammenhseng,  idet  ban  viste 
hen  paa,  at  der  yed  Craniotabes  sanitidig  er  Hjperaemi  i  Dnra 
mater  og  vel  ogsaa  i  de  andre  Hjernehinder,  hvilket  ikke  kan 
¥£re  nden  Yirkning  paa  de  af  Hjernehalheden  adtrsedeDde 
Nerver,  navnlig  Yagas.  Dr.  Schuller  fremhaever  det  unyttigo, 
ja  skadelige  i  de  nerveinciterende  Midler,  fomemmelig  Moskus, 
og  anbefaler  kolde  Vadskninger  paa  Hovedet,  kj0ligt  Hoved- 
nnderlag  og  antikatarralske  Midler.  Endvidere  gj0r  saavel 
ban  som  Jacobi  opmserksom  paa,  hvor  hyppig  det  af  Fleseh 
angivne  SektioDsfand  bos  B0m  i  den  Alder  er,  og  hvor  for- 
sigtig  man  maa  vaere  med  at  bringe  Laryngismus  i  Forbindelse 
med  Svnlst  af  lymfatiske  og  Mesenterialglandler.  Rinecker 
konstaterer  Forekomsten  af  Laryngismus  ogsaa  bos  ikke  raki- 
tiske  B0rn  og  tror  her  at  maatte  stette  iBtiologien  i  Forbin- 
delse med  Udviklingen  af  Stemme-  og  Taleorganerne,  hvilken 
Ansknelse  modsiges  af  Cohen. 

Icteras  catarrbalis. 

Dr.  Behn  beretter  om  en  Epidemi  af  denne  Sygdom  i 
Hanaa,  som  fra  Angnst  1868  til  Febrnar  1869  nsesten  ndelak- 
kende  angreb  B0rn;  der  er  noteret  39  Angrebne,  hvoraf  31 
B0m,  det  yngste  2  Aar  og  5  Maaneder.  Af  de  31  vare  16 
Drenge,  15  Piger;  det  st0r6te  Antal  (9)  faldt  i  Maanedeme 
November  og  December,  det  mindste  (1)  i  Jannar.  29  Syg*- 
domstilfselde  kom  paa  Byen  Hanau,  2  paa  dens  nsermeste  Om- 
givelse.  Sygdomsailledet  b0d  intet  Afvigende  fra  den  ssedvan- 
Hge  katarralske  Ikteras;  knn  i  1  Tilfselde  indtraadte  D0d  som 
F0lge  af  en  Iljerneaffektion. 

Da  ingen  andre  SBtiologiske  Momenter  knnde  opdages, 
troede  Dr.  Rehn  mnligens  at  maatte  80ge  dem  i  Veirforholdene, 
idet  der  paa  en  bed,  t0r  Sommer  fnlgte  en  regnfnld  Yinter. 
Fleseh  holdt  Nydelsen  af  Kartofler  for  et  vsesentligt  letiologisk 
Moment.  Til  Slatning  omtalte  Dr.  Rehn  endna  de  i  Litera* 
tnren  optegnede  Iktemsepidemier;  i  ingen  af  disse  sees  Syg- 
domroen  fortrinsvis  at  have  angrebet  B0m. 

Demsest  talte  Dr.  Steffen  om: 

Blfertets  Uadersegelse  bos  Barnet  aQder  fysiologiske  og 

patologiske  Forholde. 

Saalsenge  man  har  beskjseftiget  sig  med  den  fysikalske 
Unders0gel8e  af  Hjertet,  har  man  vaeret  i  Strid  om,  hvorvidt 
man  sknlde  lade  sig  n0i6  med  at  konstatere  St0rrelsen  af  den 
for  Langeme  blottede  Del  af  Hjertet,  om  man  deraf  knnde 
tr»kke   de   n0dyendige  Slatninger   med   Hensyn   paa   Hjertets 
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St0rrel8e,  eller  om  det  var  n0dTendigt  og  maligt  at  konstatere 
det  hele  Hjertes  Udstraskniog.  Uden  at  indlade  sig  paa  Kon- 
troversen  med  HeDSjn  til  den  voxne  Alder,  kan  man  sige,  at 
i  Barnealderen  Hjertets  St0rrelse  kaD  perkateres  i  dets  fnlde 
OmfaDg,  om  end  Fortsettelser  af  Lungerne,  plcaritiske  Exsa- 
dater  etc.  knnne  vaere  til  Hinder.  I  mange  Tilfaelde  er  det 
maligt  at  afgraendse  det  h0ire  Atriam  fra  Yentrikelen.  Han 
omtaler  blandt  medf0dte  Dannelsesfeil  den  medf0dte  Hyper- 
trofi  og  Dilatation  af  Hjertet,  der  kan  vsere  saa  betydelig, 
at  den  venstre  Lnngc  komprimeres,  og  at  den  diagnostiske 
Yildfarelse  kan  begaaes,  at  man  antager  et  plearitisk  £xsadat 
Af  Hjertets  Leieforandringer  kan  en  Forskydning  opad  kun 
opstaa  ved  abnorm  Fyldning  af  Bughulheden  ved  Svnlster, 
Exsndater  eller  betydelig  Tympanit.  Sideforskydelse  betinges 
ved  betydelige  plenritiske  Exsndater  eller  Pnenmotborax.  Ned- 
synken  i  Brystbalen  finder  Sted  efter  Resorption  af  betydelige 
plenritiske  Exsndater  yed  manglende  Gjenndyikling  af  Lungerne 
eller  yed  Retraktion  af  Brystvaeggen ;  desnden  ved  forndgaaet 
Plenrit  og  deraf  frembragt  Sammenlodning  af  Plenrabladene  i 
stort  Omfang,  naar  der  da  bar  paafalgt  en  overveiend^  inter- 
stitiel  Pnenmoni,  som  bar  faaet  XJdgang  i  Formindskelse  af 
Lnngen  ved  Retraktion  og  Bronkiektasidannelse.  I  saadanne 
Tilfaelde  finder,  da  Lnngen  i  stor  UdstrsBkning  er  sammenloddet 
med  Brystvfleggen,  ingen  vsesentlig  Indsynken  af  denne  Sted, 
og  da  Lnngen  kontraheres  benimod  Brystvsggen,  f0lger  en 
Eftersynken  af  Hjertet  nedad;  dette  cr  iagttaget  baade  til  h0ir6 
og  venstre  Side.  Hjertet  kan  endelig  trsenges  nedad  og  faa 
et  mere  borizontalt  Leie  ved  Exsndater,  der  afssBtte^  mellem 
Mediastinum  og  venstre  Lunges  Mediastinalside. 

Yed  Perikardit  adskiller  Hjertedsempningens  Form  sig  ikke 
saa   paafaldende   fra   den    normale   som   bos  Yoxne.     Hoved- 
kjendetegnene  paa  Sygdommen  ere  staerk  Feber,  for0get  Hjerte- 
dsempning,    svsekket   Hjerteaktion,    navnlig    af    Spidsanst0det, 
Svagbed    af  Hjertelydene,    Rivelyd   b0res    sjelden    eller   aldrig 
forplantet  i  Earotis.      Endokardit   kommer    sjeldnere    Ul  lagt- 
tagelse   i    friske,   byppigere   i    afl0bne   Tilfselde;    den    venstre 
Hjertebalvdel  er  overveiende   byppig   angrebet,    navnlig  Mitral- 
klappen.     Symptomer:    Steerk  Feber  med  for0get  Hjerteaktion; 
efterbaanden  Bilyd  ved  f0rste  Tone,  den  anden  Pnlmonalarterie- 
tone  forstaerket;    samme  Beskaffenhed  af  Lydene  er  at  b0re 
Karotideme  og  Axillararterierne.    Hjertetonerne  meget  tydelig 
sukcessiv  Tiltagen  af  Hjertedsempningen  snart  kun   tilb0ire 
opad,  snart  ogsaa  tilvenstre.    Med  Aftagen  af  Feberen  sukcess 
Aftagen  af  Hjertedaempningen  indtil  det  normale  Omfang  ncest 
eller  faldst»ndig  er  naaet.    I  andre  Tilfsslde  vedbliver  en  8t0n 
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D^mpfning  Isngere  Tid  og  aftager  f0r8t  efterhaanden.  Tillige 
afUger  den  for0gede  Hjerteaktion  og  antager  Dsesten  normal 
Beskaffenhed;  i  de  sjeldueste  Tilfelde  bliver  Dilatation  og 
Hypertrofi  tilbage.  Undertiden  er  der  ogsaa  paa  Sygdommens 
H0ide  en  diastolisk  Bilyd,  dog  dette  er  i  de  sjeldneste  Tilfsplde. 
De  kronisk  forl0bende  Tilfelde  ere  ikke  sjelden  forbandne  med 
Albaminnri  og  Transsndat  i  UnderlivscellevaBvet  og  Daghalbeden. 
Dilatation  og  forstserket  Aktion  af  Hjertet  kan  efter  S.^s  £r- 
taringer  komme  tilbage  til  det  normale.  Unders0golse  af  B0m 
efter  Maaneders  og  Aars  Forl0b  levere  ogsaa  ved  fnldkommen 
normal  Hjertelyd  Bevis  for,  at  Insnfficiens  i  Mitralklappen  kan 
fnldkommen  kompenseres.  Slnttelig  omtales  Tilfselde  af  Hyper- 
trofi  i  venstre  Yentrikel  ved  Nyreskrnmpning. 

Eberi  bemaBrkede,  at  det  ikke  er  lykkedes  ham  at  iagt- 
tage  Helbredelser  af  Forst0rrelse  af  Hjertet  og  af  Klappefeil« 
Efter  en  Bemserkning  af  Schuller  ndspandt  sig  berefter  en 
Debat  om  Leverens  Forhold  ved  Lnnge-  og  Hjertesygdomme. 
Efterat  derpaa  Thomas  (fra  Leipzig)  havde  talt  om  de 
forskjellige  Organsygdomme  ved  Scarlatina,  Dr.  Lederer  (fra 
Wien)  over  de  saakaldte  arvelige  Sygdomme  i  B0rnealderen 
(hvilket  Foredrag  gav  Anledning  til  en  levende  Diskngsion  om 
Identitet  eller  Ikkeidentitet  af  Skrofler  og  Tnberknlose),  Prof. 
Jaccbi  over  de  forskjellige  Febrifnga,  boldt  Dr.  Schuller  et 
Foredrag  over 

Diphtheritis. 

• 

Han  frembsever  f0rst,  at  Difterit  klinisk  maa  adskilles  fra 
Kmp,  ber0rer  derpaa  de  vigtigste  kliniske,  anatomisk-patolo- 
giske  og  histologiske  Arbeider  over  denne  Sygdomsform  og 
gaar  derefter  over  til  Sp0rg8maalet  om  Sygdommens  lokale 
Behandling,  om  bvilken  ban  0nskede  at  b0re  Sektionens  Med- 
lemmers  Erfaringer.  Tidligere  bar  ban  allerede  if0lge  egen 
og  Andres  Erfaringer  bens&gtet  Nytten  af  Lapissetsninger  ved 
Svselgdifterit,  og  ban  bar  f.  Ex.  anf0rt  den  temmelig  al- 
mindelig  af  0ieDl£Bgerne  forkastede  ^tsning  af  Belsegget  ved 
GoDJnnctivitis  diphtberitica  som  Argument  for  denne  sin  Paa* 
8tand«  Siden  bar  ban  i  talrige  Tilfselde  af  Difterit  experi- 
mentsvis  foretaget  ^tsning  af  Tonsiller  og  Crura  palati  paa 
den  ene  Side  og  kunde  berved  overbevise  sig  om: 

1)  at  det  setsede  difteritiske  Belseg  afl08tes  senere  end 
det  ikke  setsede; 

2)  at  hverken  Reprodnktionen  af  Belsegget  eller  dots  videre 
Udbredning  bindredes  selv  ved  intensiv  ^tsning  med  Helvedes- 
8ten.  Til  samme  Resnltat  var  ban  kommen  ved  Bepensling 
med  koncentreret  Liqvor   sesqvichloreti   ferrid*     Hans   lokale 
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Behandling  bestaar  kan  i  flittig  Rensniog  af  Sv»1get  samt  Be- 
pensling  med  Tr.  opii. 

Disse  Anskaelser  tiltraadte  nssten  samtlige  TilstedeTserende, 
der  havde  forladt  ^tsning  med  Lapis.  Cohen^  Ebert  og  Stiebel 
broge  Ispiller  og  koncentreret  Op)0sniDg  af  Kali  chloricam,  Ri- 
necker  Alkohol,  Kloreddiksyre,  Kali  hypermaDganicnra,  Baumler 
(fra  London)  Karbolsyre.  Dr.  Lederer  vD  dog  ikke  ganske  for- 
kaste  koncentrerede  Lapisopl0sninger. 

Prof.  Rinecker  taler  endelig  om  den  af  Virchow  ander 
Benaevnelsen 

EneepbaliUs  eongenita  Intcstinalis 

beskreyne  Affektion  og  bemserker,  at  denne  findes  efter  bans 
Erfaringer  bos  alle  i  de  f0rste  6  Uger  efter  F0d8elen  af  Ma- 
rasmns  d0de  B0rn,  ogsaa  naar  i  levende  Live  Hjernefenomener 
aldeles  manglede.  Affektionen  synes  at  staa  i  Forbinddse  med 
visse  fysiologiske  Processer,  og  maaske  tni*de  Unders0gel8er 
paa  nnge  bangrende  Dyr  give  nogen  Oplysning  i  saa  HenseeDde. 

(S.) 


Om  Over&Telse  af  Gifte  fra  ModereD  til  FostereL 

Af  7.   Clouet      (Jonmai   de   Cbemie  medecine  Juli   1869,  Schmidts 

Jahrbiicher  No.  1  1870.) 


Efter  nnders0gel8er  af  Cansiantin  Paul,  Lize,  Ladreit 
og  Bergeron  fremgaar  det,  at  ved  forskjellige  Metal-  og  andre 
Forgiftninger  med  Stoffe,  der  brnges  i  teknisk  og  0konomisk 
0ieraed,  Fosteret  i  Moders  Liv  ogsaa  paavirkes,  og  at  der 
^yppi?  opstaar  Abort;  disse  nnder80gelser  vare  imidlertid 
naermest  af  patologisk  Interesse,  og  forensisk  kemisk  Paavis- 
ning  af  deslige  Gifte  ogsaa  i  Fosterlegemet  bar  bidtil  nsesten 
ikke  fandet  Sted.  F0rst  Leudet  (i  Roaen)  opstillede  sig  t 
Sp0rgsmaal,  om  der  ved  Fosforforgiftning  af  en  Svanger,  '  3 
var  d0d  efter  Forl0b  af  nogle  Dage,  var  skcet  Overgang  f 
Fosforet  fra  Moderens  Organisme  til  Fosteret.  Begges  Lege  r 
bleve  i]nder80gte  med  Hensyn  paa  nsevnte  Gift  —  og  Modei  s 
med   tydeligt   positivt  Resnltat.      Hoa   Fosteret   derimod  '    f 
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Fosfoninders0gelsen  nfesten  ganske  negativ,  og  der  fandtes 
med  Sikkerhed  knn  Forbindelser  med  Fosforsyrling  og  Fosfor- 
syre,  hvis  toxiske  Egenskabcr  ere  meget  problematiske.  Med 
Hensyn  paa  det  Sp0rgsmaal,  om  en  af  Moderen  indtaget  Gift 
gaar  over  i  Fosterets  Organisme  og  da  kan  isoleres  paa  ke- 
misk  Yei  af  sammes  Bestanddele,  anstilledes  For80g  med  basisk 
eddikesurt  Kobberoxyd  paa  drsegtige  Kaniner;  af  dette  Salt 
gaves  det  draegtigc  Dyr  i  Isengere  Tid  smaa  Doser,  og  det 
blev  drsebt  efter  nogle  Dages  Forl0b.  C.  valgte  Kobber  som 
det  Gift,  der  if0lge  Tardieu^s  statistiske  nDders0gelser  n»st 
Fosfor  i  Frankrig  anvendes  hyppigst.  I  samtlige  5  i  den  for- 
giftede  Eaninhans  Uterus  indeholdte  Fostre  blev  Kobber  med 
Sikkerbed  paavist.  For  endvidere  at  konstatere,  om  ogsaa 
hos  Fosteret  ligesom  bos  den  Yoxne  Giften  fornemmelig  de- 
poneres  i  Leveren,  blev  det  samme  Experiment  gjentaget  med 
en  anden  drsegtig  Kauin  og  ligc  Ysegtsilele  afFostrenes  Muskier, 
Levere  og  andre  Organdele  nnderkastede  en  sammenlignende, 
kvantitativ  analytisk  nndcrs0gelse  paa  Kobber.  Den  efter 
Velauze  ndf0rte  Titrering  af  Kobberet  gav  ved  denne  Under- 
80gelse  n0iagtig  de  samme  Kobbermsengder  i  Kaninfostrenes 
Muskelvsev  og  Lever,  bvoraf  fremgaar,  at  Moderdyrets  Forgift- 
ning  deri  er  forskjellig  fra  Fosterets,  at  hos  det  f0r8te  Kob- 
beret osv.  fortrinsvis  afssettes  i  Leveren,  hos  Fosteret  derimod, 
—  hvad  der  er  af  Yigtighed  for  ndf0reisen  af  deslige  kemiske 
Analyser  in  foro,  —  ligelig  i  samtlige  Organdele. 

I  Forbindelse  med  ovenstaaende  Unders0gelser  og  som 
Faldst«ndiggj0relse  deraf  vil  Ref.  minde  om  en  i  sin  Tid  i 
det  medicinske  Selskab  af  Professor  Voss  meddelt  Analyse  af 
13  Fosterlevere  med  Hensyn  til  Forekomsten  af  Metaller,  ind- 
f0rt  i  Norsk  Magazin  for  Lsegev.  X  B.  P.  729.  Den  af  Apo- 
teker  Ditten  foretagne  kemiske  Unders0gelse  af  disse  Foster- 
levere, der  vare  samlede  iflseng  fra  F0dselsstiftelsen  og  fra  en 
enkelt  Jordemoders  Praktik  og  tilh0Tte  d0df0dte  nfaldbaarne 
Fostre  (af  hvilke  flere  stammede  fra  Puellse  pnblicse,  som 
havde  vseret  underkastede  Merkurialbehandling),  gav  som  Re- 
snltat,  at  Fostrenes  Lever  indeholdt  Kobber;  der  paavistes 
Spor  af  Tin,  maaske  af  Bly,  men  Kviks0lv  blev  ikke  fandet 
Ugesaalidt  som  Arsen. 

(8.) 


I 


den  i  forrige  Hefte  meddelte  BeretniDg  om 
LTmaceatisk  Examen  i  ISfi6 — 69. 


Skriftlige  Opgaver: 
Fifrsle  HalTur  1800. 

de  forskjelligcTilberedelsesm&ader  for  Extraktei 
!ensyn   tU   de    afvigende   Metoders   Fortrin    0{ 

indet  Halraar  I86S. 

>  Lsgenies   og  Apotekernes  gjensidige  Betdg' 

F0r8le  Halraar  1807. 

aar  man  ved  sore,  basiske  og  neatrale  Salte? 

Andel  Halraar  1807. 

remstilling  af  de  Principer,    der  ere  falgte   ved 
'bannacopoea  Norvegica. 

F0rste  Halraar  1808. 

g    af   Apotekernes    statsborgerlige    Forhold   og 

Aadet  Halraar  1808. 
>ecifike  Taegt. 

Fflrsle  Halraar  1809. 

r  ExameD  afboldt  for  1   Kandidat  {Eiatsso 
paa  Oniad  af  VerDepligtsforhold. 

B  Regler  for  iDdsamling  og  Opbevaring  af  de 
inde  officinelle  Planter. 
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Ordinser  Examen. 
^terarternes  Sammensstning,  Dannelse  og  Egenskaber. 

Aadet  Halraar  I860. 

Om  de  steriske  Olier  med  sserligt  HensTii  tO  deres  Fore- 
komst^  Fremstilling  og  Egenskaber. 


Understottelsesforeningen. 


F0lgende  Medlemmer  haye  indsendt  Kontingent: 

Distriktslsege  Hirsch. 

—  /.  AngeTL 

—  a  V.  Kahrs. 

—  HeyerdaM. 
KorpslaBge  Koren. 
Cand.  med.  Bodom  1871. 

—  Meyer  70,  71. 

—  Henschien  69. 


Kordisk  LspniBde  i  GOteborg. 

F0lgende  Sp0rgsmaal  ere  opgivne    til  Diskassion   ved    del 
'orestaaende  L8egcm0de  14de  til  18de  Juli: 

1.  Af  Distriktslasge   Dr.    C.   Schauboe:     B0r   Lsegemes 
^dnepligt  ansees  for  at  ysere  absolat? 

2.  ProYincial  L&karen  Dr.  Q.   Varenius:   Egl.  Sandheta- 
[oUegii  cirkal&r  (17de  Febraar  1870)  til  l&kare  och  apotekare 

Syerige  ang&ende  yissa  Iftkemedels  atl&mnande  fr&n  apoteker 
fyen  ntan  l^dcares  ordination. 
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3.  DistriktslsBge  Dr.  Julius  Petersen:  Om  Tnberknlosens 
Smitte-  og  Inoknlationsemne. 

4.  Prof.  P.  L.  Panum:  Hvorvidt  maa  det  ansees  princi- 
pielt  0Dskeligt,  at  de  ved  Lsereanstalterne  i  Sverig,  Norge  og 
Danmark  ezaminerede  Lieger  opnaa  Ligeberettigelse  til  Praxis 
og  til  AnsBBttelse  i  alle  tre  Lande? 

Saafremt  man  fra  en  eller  anden  Side  maatte  fiode  at 
visse  Uligheder  i  de  saerskilte  Landes  medicinske  Institntioner 
fortiden  endna  kande  v«re  til  Hinder  for  en  saadan  Recipro- 
citet,  vilde  ban  foreslaa,  at  der  yed  M0det  maatte  fremkomme 
Udtalelser  fra  de  forskjellige  Lande  om  0nskeligbeden  af  Re- 
former i  de  enkelte  Landes  Medicinalforholde,  i  Baab  om  at 
saadanne  maatte  bidrage  til  at  lede  de  Reformbestrsebelseri 
Bom  maatte  findes  i  de  enkelte  Lande,  ind  paa  fselles  Spor, 
og  i  Haab  om  at  den  0nskelige  Overensstemmelse  i  Institntio- 
nerne  derigjennem  omsider  i  en  ikke  altfor  Qem  Fremtid 
maatte  kunne  opnaaes. 

Desuden  er  anmeldt  endel  Foredrag  af  mere  begraendset 
Interesse  f.  £x. :  Om  Nytten  af  S0vandets  indvendige  Brag,  om 
Galvanokanstik,  om  Scleroma. 


I  det  f0lgende  Halvaar  er  Dr.  M.  Skjeldernp  ansvarlig 
Redakt0r.    Bopsel:  Karl  Johans  Gade  No.  9. 


Alle  Magazinets  indenlandske  Abonnenter  anmodes  om 
velvilligen  at  indsende  Opgaver  over  deres  Navn  og  Adresse 
til  Redaktionens  Sekretser,  Korpslaege  A.  Uolst,  Kristian 
August  Gade  No.  1. 


Snmmarisk  fierclning  om  Rigslospitalet 
for  Aaret  W. 

(Uddrag  &f  Direktionens  ladberetniog  til  Departementet 
for  det  Indre.) 
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Antallet  af  indlagte  Syge  i  Rigshospitalets  forskjellige 
Afdelinger  var  i  Aaret  1869  361  mindre  og  ForpleiDings- 
dagenes  Antal  7248  mindre  end  i  1868. 

I  Fedselsstiftelsen  indlagdes  i  1869  7  Barselkvinder 
flere  end  i  1868.  Antallet  af  indlagte  Fruentimmersyge 
yar  lige  i  begge  Aar.  Forpleiningsdagenes  Antal  var  for 
Barselkvinder  100  8t0rre  men  for  Fruentimmersyge  196 
mindre  end  i  1868. 

I  B0rnehospitalet  indlagdes  i  1869  8  Bern  og  4  M0dre 
flere  end  i  1868.  Forpleiningsdagenes  Antal  var  for  B0m 
1300  mindre  men  for  M0dre  278  8t0rre  end  i  1868. 

Ordnes  de  Indlagte  efter  Aarets  4  Kvartaler,  faaes 
f0lgende  Resultat: 


Rigshospitalet. 

F0d8els- 
stiftelsen. 

B0rneho- 
spiulet 

Kvartal. 

Medicinske 
Syge. 

1 

9 

• 
9 

to 

1 

9 

CO 

Ltimmer,  ind- 
'  for  Fruen- 
jrsygdomme. 

9 

e 

PQ 

1 

• 

1 

1 

Afdeling 
A.        B. 

a 

H 

Si 

13   w   2! 

II 

9 

late 

76 

97 

95 

138 

401 

58 

ff 

56 

12 

1 

2det 

78 

88 

118 

118 

397 

58 

1 

51 

16 

7 

3die 

58 

59 

115 

116 

348 

46 

ff 

45 

8 

2 

4de 

91 

63 

101 
424 

148 
510 

398 
1544 

41 
198 

1 

41 

11 

9 

Tils. 

808 

807 

2 

193 

47 

10 

Antallet  af  indlagte  Syge  var  altsaa  ved  mediciosk 
Afdeling  A  st0rst  i  4de  og  mindst  i  3die  Kvartal,  ved 
medicinsk  Afdeling  B  storst  i  Iste  og  mindst  i  3die  Kvar- 
tal, ved  den  kirurgiske  Afdeling  st0rst  i  3die  og  mindst  i 
Iste  Kvartal  og  ved  Huds'ygeafdelingen  st0rst  i  4de  )g 
mindst  i  3die  Kvartal.  Antallet  af  indlagte  Barselkvir  sr 
var  st0rst  i  Iste  og  mindst  i  4de  Kvartal  og  af  d  i 
B0mebospitalet  indlagte  B0rn  st0rst  i  2det  og  mind  i 
3die  Kvartal. 

SygebelsBggets  daglige  Bevsegelse  bar  v^eret  som  f0]    r: 
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I  Rigshospitalet: 

Ted  medicinsk  Afdeling  A 0,s 

jj        ^"^  ^""       jj     •■••••••••    V}V 

9   kinurgisk  Afdeling l,t 

»   Httdsygeafdelingen 1,4 

Tilsammen  ...    4,3 

1  F0dsels8tifte]8en 0,( 

-  B0rneho8p]talet 0,s 

ForpleiniDgsdagenes  Antal  kar  udgjort: 
I  Rigsbospitalet: 

for  medicinske  Syge,  Afdeling  A 11,531 

,         —  —  —       B 13,541 

,  kirargiske      — 19,090 

,  Hudsyge  (hvoraf  for  Syfilis  28,546) ....    .    36,576 

Tilsammen  .    .    .    80,738 
I  F0dsels8tiftel8en : 

for  Barselkvinder 3,445 

«  Fruentimmersyge 107 

Tilsammen  .    .    .      3,553 
I  60meho8pitalet: 

forB0m 8,151 

n  M0dre 386 

Tilsammen  .    .    .      3,537 
Rigsbospitalet  bar  altsaa  i  afvigte  Aar  i  Gjennemsnit 
daglig  vaeret  belagt  med: 

medicinske  Syge,  Afdeling  A *•      31,59 

—  —         —        B 37,10 

kimrgiske      — 52,80 

Httdsyge 100,21 

Tilsammen  .    .    .    221,90 
F0dsel88tiftelsen : 

Barselkvinder 9,44 

Fruentimmerayge 0,89 

Tilsammen  .    .    .       9,73 
B0mebo8pitalet : 

Bern 8,68 

M0dre l,06 

Tilsammen  .    .~       9,69 

38  ♦ 
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lingeo  for  hver  Syg  bar,   naar  de  Ted  Aarets 

bageliggende  tnekkes  fra  samUige  Behandlede, 
lit  medtaget: 

ike  Syge,  Afdeling  A 37,44  DegD 

—  —        B 40,r»    - 

ke     —        ,  44,60     — 

) 70,so     — 

litalets  sainUige  Aidelioger .    .    .  50,8i     — 

Fedselsstiftelsen: 

'inder 17,8i    — 

nmersyge S3,fto    — 

BernehoBpitalet 68,60     — 

igeledes   de    ved  Aarets  Slutning  Tilbagelig- 
kes   fra  samtlige  Behandlede,   bliver  Dedelig- 

!tl 

Rigshospitalet: 

ike  Syge,  AfdeliDg  A 1  af     5,81 

—  —        B 1  -      6,ii 

Ite     — 1  -    12,Ji 

i 1  -    52,10 

Afdelinger 1  -    H>,ee 


'inder 1-195 

mersyge  er  ingen  d0d, 

rende  fodte 1   -    23,8a 

irn  forholdt  sig  til  Fedte  som   .    .     1  til  33,n 

Bemehospitalet: 

1    af   4,11 

.  af  de  Syge,  Forpleioingsdage,  dagUgt  MiddelttI 
bandlingena  Middeltid  i  Dflgn  for  hver  Syg  og 
forholdet  i  Kigsbospitalet  efter  de   forsl^ellige 

sees  af  felgende  tabellariske  Oversigt: 
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• 
o 

• 

GQ 

s 

eliggende  ved 
ngen  af  1869. 

2  ► 

Is 

3 

< 

00 

9 

0 
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9 
CO 

■a 
1 

'^ 

^'^'5  ©  to 

© 

• 
« 

»>4 

9 

e8  « 

,d'0 

•a 

o 

"SiS  «  g  s 

Q 

Kristiama 

1  af 

Fattigveesen 

175 

884 

1059 

137 

922 

50644 

189,30 

55,15 

90 

10,24 

AkenhusAmt 

3 

28 

31 

11 

20 

2606 

7,14 

130,25 

ft 

» 

Efter  For- 

skjeliiges 

Rekyiflition . 

80 

599 

679 

65 

614 

27289 

74,76 

44,44 

59 

10,41 

TUsammen.  . 

258 

1511 

1769 

213 

1556 

80738 

221,20 

51,89 

149 

10,44 

1.  Aim.  For- 

pleiniiig    . 
2.  Bedre  For- 

250 

1467 

1717 

212 

1505 

79289 

217,23 

52,68 

143 

10,52 

plefning.  . 
a.paaFnlle8- 

8 

44 

52 

1 

51 

1449 

3,97 

28,41 

6 

8,50 

TArelse  .  . 

7 

40 

47 

1 

46 

1354 

3,71 

29,43 

6 

7,67 

b.  paa    Ene- 

• 

Ttsrelse  .  . 

1 

4 

5 

» 

5 

95 

0,26 

19,00 

» 

n 

Forskjellen  mellem  Antallet  af  Behandiede  efter  naer- 
Tsrende  og  Beretningens  ffvrste  Tabel  hidr0rer  fra  Syges 
OTerflytning  fra  og  til  de  forskjellige  Afdelinger. 

BebandliDgstiden,  som  i  de  foregaaende  42  Aar,  hvori 
Rigshospitalet  bar  vseret  i  Virksombed,  bar  varieret  mellem 
36,6  D0gn  (1853)  og  58,9  D0gn  (1826)  og  i  Gjennemsnit 
for  alle  Aar  bar  udgjort  45,i9D0gT),  bar  i  dette  dets  43 Je 
Aar  udgjort  51,89  D0gn,  altsaa  6,7  D0gn  mere  end  gjen- 
nemsnitlig  for  alle  Aar. 

D0deligbedeD,  som  i  Rigsbospitalet  bidtil  bar  Tarieret 
mellem  1  af  10,8  (1859)  og  1  af  22,5  (1829)  og  i  Gjennem- 
snit  for  alle  Aar  bar  vseret  1  af  14,54  (6,88  pCt),  bar  i 
1869  vceret  1  af  10,44  (9,58  pCt),  altsaa  2,7  pCt.  8t0rre 
end  gjennemsnitlig  for  det  bele  Tidsrum. 

Ved  Badeindretningen  bar  der  i  Aaret  1869  rood  Be- 
taling  vseret  givet  f0lgeDde  Antal  Bade:  9240  almindelige 
Karbad,  273  Gytjebad,   982  Styrtebad  og  1742  Dampbal 
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Til  Hospitalets  Syge  gaves,  uberegnet  de  almindelige  £en- 
selsesbad,  4400  almindelige  Earbad,  856  Gytjebad  og  817 
Dampbad. 

Ddgiften  til  Medikamenter  bar  i  Aaret  1869,  efter  at 
den  Hospitalet  tilkommende  Rabat  er  firatrukket  Medika- 
mentregningernes  Bel0b  efter  Medicinaltaxten,  udgjort: 


For  hele  Aaret 

For  hver  Syg 
i  det  Hele. 

For  hver 

Sygi 
D0gnet. 

Spd. 

SkiU. 

Spd. 

SkiU. 

Skill. 

Medicinsk  Afdelinff  A 

319 

101 

1 

4,6 

3,33 

—            —      B 

348 

99 

1 

6,1 

3,09 

Kirorgisk        — 

420 

45i 

ff 

117,9 

2,64 

Hudme         — - 
Hele  ttigshospitalet  . 

462 
1551 

6 
11* 

106,4 
117,1 

1,52 
2,31 

F0dsel88tiftel8en  .  .  . 

117 

83 

ft 

71,7 

3,«fo 

B0me]io8pitalet   .  .  . 

21 

53 

n 

55,9 

0,73 

Uden  Fradrag  af  Rabat  yilde  Udgiften  til  Medikamenter 
for  Aaret  have  udgjort: 


For  hele  Aaret. 

For  hver  Syg 
i  det  Hele. 

For  hver 

Sygi 
D0gnet 

Spd. 

SkiU. 

Spd. 

SkiU. 

SkiU. 

Medioinsk  Afdeling  A 
—            -      B 
Kirorgisk        —      .  . 
Hndsyge         — 
Uele  ttigshospitalet  . 
F0d8el88tiflel8en  .  .  . 
B^mehospitalet   .  .  . 

448 
489 
589 
647 
2174 
164 
30 

48 
3 

42 

91 

64 

119 

7 

rt 

54,7 
56,8 
45,2 
29,2 
44,2 
100,5 
78,4 

4,67 
4,33 
3,70 
2,13 
8,23 
5,57 
1,02 
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Bem»rkDinger 

i  ABledning   af  Dr.  Lindseth's  Meddelelse   i  Febraarheftet 
af  dette  Tidsskrift  om  et  Tilfaslde  af  ^ Phthisis  syphilitica, 

pulmoDnm  k  laryngis**. 

(Af  Adam  0wre.) 


I  OYennsevnte  Meddelelse  findes  en  Ttring,  som  foran- 
lediger  mig  til  et  Par  Bemserkninger.  Det  beder  deri: 
,Med  Hensyn  til  Sygdommens  Gang  synes  den  at  gaa  en 
Smule  mod  0%or^8  Teori  og  Erfaring  i  Bebandlingen  af 
den  syfilitiske  Sygdom''.  Min  Teori  om  Bebandlingen  af 
denne  Sygdom  kjendes  hovedsageligt  fra  Referatet  af  den 
Diskassion,  som  herom  fandt  Sted  i  vort  medicinske  Sel- 
skab  1868.  Det  vil  deraf  sees,  at  Talen  fomemmeligt 
dreiede  sig  om  Bebandlingen  af  den  nyserbvervede  Syfilis, 
og  det  paavistes  der  tillige,  at  denne  Form  bebandledes 
ligesaa  burtigt  og  ligesaa  sikkert  efter  en  udelukkende 
symptomatiserende  Fremgangsmaade  som  efter  enbver  anden. 
Hvad  ^Resultatet  af  denne  Bebandling  for  Fremtiden  angik, 
saa  ndbsevedes  ganske  bestemt,  at  jeg  antog,  der  vilde 
komme  tertlsere  Recidiver  ogsaa  efter  den.*)  Jeg  bavde 
ikke  den  Gan^  som  nu  ,,Erfaring^  berom,  men  sluttede 
alene  af,  bvad  jeg  bavde  seet  efter  andre  ezteme,  nonspe- 
cifike,  Fremgangsmaader. 

Om  Bebandlingen  af  de  sildige  Former  ytredes  i  den 
nffivnte  Diskussion  kun  lidet.  Min  Mening  berom  findes 
udtalt  i  en  Artikel  om  Bebandlingen  af  Syfilis  uden  Speci- 
fika,  der  er  optaget  i  sidste  Hefte  af  „Arcbiv  far  Derma- 
tologie  und  Sypbilis"  (1  H.  1870),  og  som  daterer  sig  fra 
Vaaren  1867.  Heraf  skal  jeg  tillade  mig  at  citere  f0lgende: 
«Efter  min  Erfaring,  som  i  slige  Tilfselde  just  ikke  er  syn- 
derlig  stor,  kommer  man  ogsaa  ber  til  Maalet  alene  roed 
en  symptomatisk  Fremgangsmaade.     I  Virkeligbeden  bar 


*)   Norsk  Magazin  for  Legevidenskaben  1868,  Pag.  167. 
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Joden  her  ligesaalidt  specifike  Egenskaber  som  Merkuren 
ved  de  tidli^ere  Former.  Var  Kviksolv  et  reelt  Specifikum, 
vilde  der  ikke  forekomroe  Tertiaria,  og  var  Jod  et  reelt 
Specifikum  mod  disse,  vilde  der  ikke  existere  den  Masse 
kroDiske  Affektioner  af  denne  Art,  som  vi  trseffe  i  Syge- 
huse  og  Galehospitaler  trods  omhyggelig  og  langvarig  Brag 
af  Jod;  —  og  ikke  heller  beh0vede  Farmakologien  at  op- 
nsBVDe  saa  mangfoldige  Substitationsmidler. 

Uden  tilstrskkelig  Erfaring  herom  vover  jeg  imidlertid 
ikke  ganske  at  frakjende  Joden  al  Virkning;  men  saameget 
ved  jeg  dog,  at  ,,propter  hoc''  altfor  oite  indr0mmes  en 
ttfortjent  Mre  fremfor  det  simple  »po8t  hoc**.  Gummiknuder, 
hyperplastiske  Produkter  osv.  gaa  sikkert  sin  Udgang  im0de 
—  tiltrods  for  og  uagtet  samtidig  Jodadministrering.'' 

Uagtet  terapeutisk  Nihilist  i  den  mest  udstrakte  Be* 
tydning  ligeoverfor  de  „  alter erende**  Laegemidler  skal  jeg 
dog  imidlertid  villigt  medgive,  at  der  godt  kunde  mede 
mig  TilfaBlde,  hvor  jeg  af  flere  Grunde  var  n0dt  til  at 
handle  ^  omend  mod  min  personlige  Opfatniog.  Tilfaeldene 
kunde  vsere  af  det  Slags,  at  det  rent  ud  maatte  kunne 
kaldes  uforsvarligt  at  holde  fast  ved  en  Anskuelse,  som 
eiidnu  ikke  har  bestaaet  sin  Pr0ve.  Da  det  imidlertid  vel 
vil  vare  Isenge,  f0r  Mange  vove  Skridtet  fra  den  gjsengse 
Almenbehandling  til  en  gjennemfert  Symptomatisation  af 
de  tertiffire  Kasus  ogsaa,  t0r  Autoritetskjendelsen  lade 
vente  paa  sig  en  god  Stund  endda.  Det  er  forresten  i  h0i 
Grad  paafaldende,  at  de  indvendige  Midlers  Utilstrsekke- 
liRhed  og  den  oftest  kun  gjennem  Fors0g  og  Famlen  op- 
naaede  tilsyneladende  Helbredelse  ikke  for  Isengst  har 
vsekket  til  Live  en  heltud  symptomatiserende  Terapi  — 
ialfald  ligeoverfor  enkelte  tertisere  Tilfwlde,  som  ydre 
Saar  f.  Ex. 

Hvad  den  af  L.  meddelte  Kasus  angaar,   saa  er  o  i 

unffigtelig  interessant  paa  Grund  af  det  heldige  terapeutis  3 

Resultat,  men  noget  tvivlsom  med  Hensyn  til  AfFektion(  3 

Natur.  Konklusionen  e  juvantibus  er  saare  lidet  beviseo  . 
Af  de  anf0rte  Fsenomener  taler  iseer  Ganelidelsen  for 
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fills;  Laryngeal-  og  Lnngelidelseme  styrke  ikke,  efter  den 
givue  Beskrivelse,  Tanken  om  specifik  Oprindelse.  Det 
cr  imidlertid  godt  muligt,  at  Patienten  kan  vscre  bleven 
smittet  af  sine  S08trp,  uagtet  behandlede  (helbredede?)/i 
Sygehus,  —  saa  lidet  sandsynligt  det  end  er,  at  ingen  af 
bans  Omgivelser  bar  bemserket  det  eller  blev  smittet  af 
bam  injen,  som  det  vanligvis  gaar  paa  Landet,  naar  Syfilis 
nkiDdret  faar  Lov  at  0ve  sit  Vserk  inden  en  Familiekreds. 

Den  destruktive  Proces,  som  isser  i  den  blede  Gane 
bar  anrettet  ns«dvanlige  0del«ggelser  (et  Hul  af  }  Solv- 
speciedalers  Sterrelse),  er  for  en  syfilitisk  Affektion  at  vaere 
paafaldende  ved  sin  bnrtige  Udvikling  (kun  nogle  Maane- 
der),  hvis  Patientens  Tidsangivelse  t0r  tages  som  ganske 
paalidelig.  Imidlertid  turde  det  vel  hsende,  at  denne  Pro- 
ces, som  foruden  sin  Lokalisation  og  Virkning  ikke  nsermere 
beskrives  hverken  efter  Form  eller  Udseende,  daterede  sig 
fra  Isengere  tilbage  i  Tiden;  berved  vilde  dens  syfilitiske 
Oprindelse  vseret  mere  *sandsyn1ig.  At  Patienten,  ^forst 
efterat  ban  sidste  Gang  yar  tilseet  af  sin  forrige  Lsege, 
ba^de  faaet  ondt  i  Svselget^,  siger  i  saa  Henseende  ikke 
ret  meget,  da  de  syfilitiske  Mund-  og  Svselgaffektioner,  selv 
de  dybere,  karakterisere  sig  ved  en  b0i  Grad  af  n0mfindt- 
lighed,  medmindre  Ganebueme  ere  angrebne.  Da  frera- 
trsde  ofte  smertelige  Fomemmelser  under  Deglutitionen* 
Huligens  kan  vor  Patient  bave  begyndt  at  f0le  saadan 
Dleiligbed  ved  Epiglottisaffektionens  Optraeden,  og  denne 
maa  vistnok  have  Tteret  af  yngre  Datum,  naar  Epiglottis 
endnu  var  tilgjsengelig  for  Synet  alene  yed  simpel  Inspek- 
tion  af  Svslget 

Kun  Ssedet  og  Virkningen  af  Mundlidelsen  tale  til 
Gunst  for  en  syfilitisk  Oprindelse,  Udviklingstiden  og  de 
ledsagende  Fsenomener  snarere  derimod. 

Betragtningen  af  Laryngealaffektionen  g]0r,  som 
antydet,  Aarsagsforholdet  end  mere  tvivlsomt.  Det  lader 
neralig  til,  at  man  her  alene  bar  havt  raed  en  Perichondritis 
externa  at  gj0re,  hvis  forresten  selve  Brusken  har  vseret 
lidende.    En  saadan  Form  af  syfilitisk  Laryngit  forekommer 
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vist  yderst  sjeldent,  idetmindste  erindrer  ikke  jeg  nogoi- 
fiinde  at  have  seet  den  omtalt 

Den  vanlige  sytilitiske  Perikondrit  i  Larynx  udviUer 
8ig  som  bekjendt  i  dettes  Indre  og  giver  sig  tilkjende  ved 
Forandringer  f0r8t  i  Stemmen,  senere  i  Respirationen  og 
Deglutitionen.  Fsenomener  af  denne  Art  synes  her  ikke  at 
have  vseret  tilstede,  og  Sygehistorien  meddeler  ingen  Be- 
skrivelse  over  Tilstanden  indeni  Strubehovedet.  Muligens 
bar  der  ikke  vseret  nogen  direkte  Opfordring  til  at  foretage 
en  laryngoskopisk  Unders0geIse,  men  interessant  vilde  det 
ialfald  have  vseret,  om  den  havde  vaeret  udf0rt,  da  man 
kanske  derved  vilde  vsere  kommen  til  Vished  om,  af  hvad 
Natur  den  havde  vseret  den  „haarde,  lange  Slintre^,  som 
ophostedes  Sommeren  61,  og  som  vanskeligt  kan  tcnkes 
Btammende  andetstedsfra,  hvis  den  har  bestaaet  af  orgaiii- 
seret  Veev.  Var  denne  afrevet  nedenfor  Larynx,  vilde  Pa- 
tienten  n0dvendigvis  have  klaget  over  de  Anhelations-  og 
tildels  astmalignende  Anfald,  der  pleie  at  ledsage  Sammen- 
trsekningerne  efter  syfilitiake  Ulcerationsprocesser  i  Trachea 
og  Bronkieme. 

Hvad  imidlertid  denne  Slintre  end  kan  have  vseret  for 
noget,  og  hvilken  Larynxlidelse  her  end  har  vseret  tilstede, 
saa  synes  mig  Diagnosen  Pthisis  laryngis  ikke  Ulfulde 
godtgjort,  ligesaalidt  som  man  er  berettiget  til  at  tale  om 
Afssetninger  „i^  Larynx. 

Uagt^t  Lnngelidelse  af  specifik Natur  just  ikke  kaa 
siges  at  vsere  hyppig  hos  dem  med  erhvervet  Syfilis,  trsSes 
den  dog  ikke  saa  ganske  sjeldent  endda.  Efter  Udvikliogs- 
maaden  kan  man  generelt  opstille  3  Former:  1)  tagende 
sin  Begyndelse  fra  de  finere  Bronkier;  2)  en  interstitiel 
Pneumoni,  i  flere  Henseender  lig  den  kroniske  Lungebe- 
tsendelse;  3)  en  gumm0s  Deposition. 

Hvilken  Form  L:s  Patient  kan  antages  at  have  v»ret 
lidende  af,  er  ikke  godt  at  udfinde  af  den  leverede  Syge- 
journal,  idet  Feenomenerne  ikke  er  distinkt  eller  fuldstsa- 
digt  nok  angivne.  Det  auskultatoriske  Fund  (Slimrallen 
og  Sibilus)  alene  harmonerer  ikke  ganske  med  den  ud* 
bredte  Perkussionsmathed   under   h0ire   Glavicula,    ^som 


itrakte  sig  tilvenstre  indtil  omtrent  midt  paa  Stenium", 
liTis  der  ikke  ogsaa  har  yaeret  Forandringer  ved  Respira* 
tionslydens  Karakter.  Skrev  denne  Mathed  sig  fra  op- 
rindelige  Forandringer  (Fortsettelser)  i  selve  Lunge vaevet, 
hvilket  paa  Grund  af  dens  Udbredning  kunde  synes  noget 
tyivlsomt,  maatte  man  yel  i  det  mindste  have  ventet  at  traeffe 
en  forisBnget  og  sandsynligvis  blsesende  Udaandingslyd. 
Og  dette  saameget  mere  som  Lungeaffektionen  havde  be- 
staaet  saa  Isenge  —  3  Aar  — ,  f0r  den  kom  under  L.^8 
BehandliDg.  —  Der  nsBvnes  hellerikke  noget  om  Bespira- 
tioDsIydens  Karakter,  da  L.  for  ,, omtrent  3  Aar  siden*' 
ttodersegte  Manden,  og  ved  hvilken  Leilighed  der  endnu 
var  nogen  mat  Perkussionslyd  under  haire  Glavicula.  Mu- 
ligens  yar  der  hellerikke  den  Gang  noget  Abnormt  at  paa- 
vise  ved  Auskultationen,  omend  det  skulde  have  vseret  at 
vente,  saasom  der  altid  efter  syfilitiske  Produkters  Resorp* 
tion  kommer  blivende  Forandringer  (i  Regelen  Sammen- 
dragninger)  paa  Stedet,  der  igjen  virke  modificerende  paa 
Aandelyden. 

Man  kan  ikke  med  synderlig  Grund  tsnke  paa,  at  her 
kavde  ezisteret  en  ren  gummas  AfscBtning  i  Lungen,  thi  i 
Baa  Fald  vilde  der  under  dens  Bestaaen  ikke  have  vseret 
nogen  Bespirationslyd  at  h0re,  hvor  den  havde  sit  Ssede, 
og  efter  dens  Svund  maatte  man  have  tmffet  kavemase 
Tegn.  —  De  tidlige  Lungebl0dninger  lade  sig  hellerikke 
vel  bringe  i  Samklang  med  et  saadant  Produkts  Udvikling. 

Antagelsen  af  en  kronisk  Pneumoni  som  den  til- 
stedevserende  Lungelidelse  forekommer  mig  at  ligge  nser- 
mest,  omend  den  besynderligt  udbredte  Perkussionsmathed 
just  ikke  taler  bestemt  herfor,  og  omend  man  efter  Syg- 
domsprocessens  paastaaede  Stansning  ogsaa  da  skulde  have 
ventet  auskultatoriske  Forandringer,  vaerdige  Omtale.  Hee- 
moptyseme  lade  sig  lettere  forklare  som  harende  til  en 
tnberkul0S  (seldre  Betegnelse)  end  en  sytilitisk  Lidelse,  og 
dense  Antagelse  styrkes  desforuden  af  den  Omstaendighed, 
at  Blodningeme  ere  indtraadte  saa  tidligt.  Ved  syfilitiske 
Destruktionsprocesser  af  Lungerne  pleie  filadninger  f0rst 
at  optrsBde  i  et  langt  mere  fremskredet  Stadium.    At  Affek- 
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tionen  holder  sig  i  den  ene  Lunge,  kunde  maaske  tale  til 
Gunst  for  dens  syfilitiske  Oprindelse,  medens  paa  den 
anden  Side  Ssedet  i  h0ire  Lunge  turde  give  en  vis,  rigUg- 
nok  kun  svag,  Formodning  om  tuberkutes  Katur.  Hvorvidt 
denne  min  Antagelse  kan  finde  Stotte  i  nogen  Familiedis- 
position  for  ^Taeringssygdora**,  oplyses  ikke  i  Sygejoumalen. 
Et  Fffinomen  endelig,  som  meget  vanligt  ledsager  syfllitiske 
Lungelidelser,  nemlig  samtidig  Affektion  af  andre  indre 
Organer,  synes  her  at  have  manglet 

Det  forekommer  mig  i  det  Hele,  at  dette  Tilfeldes 
Specificitet  ikke  er  saa  ganske  udenfor  Indvendingernes 
Omraade,  som  L.  antager.  De  styrkende  Momenter  for 
Specificiteten,  der  kunne  hentes  fra  de  andre  nsQvnte  F»- 
nomener,  som  Smerterne  i  Hoved,  Ryg  og  Ben,  samt  Af- 
magringen,  lade  sig  vist  lige  saa  godt  forklare  som  Virk- 
ninger  afPatientens  —  gjennem  Lungelidelsen  — svsekkede 
Tilstand.  D0vheden  kan  i  dette  Tilfselde  godt  tsenkes  at 
vsBre  opstaaet  som  F0lge  af  Tilstopping  eller  Forsnevring 
i  Tuba  Eustachii  paa  Grund  af  Ulcerationerne  i  Fauces 
6g  Palatum,  hvilken  Antagelse  forekommer  mig  den  sand- 
synligste.  Var  Tungh0rtheden  nemlig  en  F0lge  af  For- 
plantelse  af  en  Ulcerationsproces  fra  Fauces  ind  i  den 
naevnte  Kanal,  vilde  Helbredelse  eller  betydelig  Bedring 
have  vseret  omtrent  umulig,  og  at  en  saadan  heldig  For- 
andring  maa  vaere  foregaaet  med  Patienten  synes  utvivlsomt 
—  blandt  andre  Grunde  af  den,  at  han  senere  bar  kunnet 
fare  som  Matros. 

Resultatet  af  den  rino-  og  otoskopiske  Under80gel8e 
vilde  det  her  have  vseret  af  Interesse  at  se  meddelt,  lige- 
som  n0iagtig  Angivelse  af  H0reevnens  Forandringer  efter 
endt  Behandling.  Det  Bevis  for  denne  Lidelses  syfllitiske 
Natur,  som  muligens  kunde  ville  S0ge8  i  den  anvendte 
„specifike^  Terapis  Medvirken  til  den  af  mig  supponerde 
Bedring,  er,  n0iere  beseet,  kun  af  ringe  VsBgt,  thiSamm  a- 
voxninger  i  Inder0ret  hseves  ikke  ved  indvendig  Medikat  d, 
og  Fortykkelser  i  Tubens  Slimhinde  vige  alene  for  Top  a 
og  efterhvert  som  den  betingende  Proces  aftager. 

^Resultatet  afBehandlingen^  styrker  i  mine0ine  d<  te 
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Tilfeldes  Specificitet  kun  meget  lidet,  og  jeg  f0ler  mig 
stsrkt  fristet  til  at  paastaa,  at  alene  den  lokale  og  toni- 
serende  Behandling  i  Forbindelse  med  det  afpassede  Re* 
gime,  som  jeg  holder  mig  overbevist  om,  at  L.  lod  sin 
Patient  iagttage,  vilde  have  fremkaldt  det  samme  Resultat 
i  et  Tidsram  af  mindst  5  Maaneder  (fra  20de  November 
1861  til  udi  April   1862). 

At  vSymptomatisere^  er  ikke  ganske  det  Samme  Bom 
bare  at  vente  eller  at  lade  en  Patient  nyde  et  eller  andet 
Lsgemiddel. 

Uagtet  der  tilvisse  ikke  gives  nogen  Love  for  de  spe- 
eifike  Metoder  og  deres  Udfarelsesmaade,  synes  det  mig 
dog  lidt  paafaldende,  at  L.  has  denne  „elendige^  Person 
begyndte  med  en  Merkurialkur  og  ferst  senere  gav  det 
store  Antitertiarium.  Meningeme  om  Jodens  Virkemaade 
ere  imidlertid  mangfoldige,  og  der  har  vsret  dem,  som 
I  have  kaldet  den  Antimerkuriale,  men  ikkedestomindre  og- 
;  B&a  have  tillagt  den  en  antisyfilitisk  Bivirkning  ved  Siden 
I  deraf,  og  denne  sidste  er  det  vel,  man  in  casu  har  villet 
se  udfoldet 

Dette  er  imidlertid  ikke  saa  ganske  slaaet  ind,  de  to 
store  Specifika  have  i  Virkeligheden  ikke  vist  sig  specifike, 
idet  Sygdommen  ikke  er  stanset  —  ialfald  ikke  den  i 
Langen,  uagtet  dette  angives.  I  Meddelelsen  hedder  det 
nemlig,  „ban  angribes  af  og  til  at  Hoste,  som  da  altid 
Tiger  for  en  kortvarig  Brug  af  Jodkalium''.  Dette  sidste 
Forhold  kunde  maaske  for  En  eller  Anden  gjffilde  som  St0tte 
for  Diagnosen  Syfilis,  men  den  oprindelige  Behandlings 
Dfeilbarhed  (Specificitet)  lider  stserkt  derved.  Forresten 
er  det  sikkerligt  at  antage,  at  Patienten  ved  indtraadt 
Hoste  fik  at  bruge  andre  Hostemidler  end  Jodkalium. 

Dette  ene  Tilfcelde  veier  —  for  mig  j^idetmindste  — 
ikke  stort  i  Sp^rgsmaalet  om  Specifika  eller  Symptomatika 
Ted  Behandlingen  af  tardiv  Syfilis,  —  isser  naar  fuldt  Hen* 
syn  tages  til  dette  Tilfaeldes  tvivlsomme  Natur. 
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To  Tilfffilde  af  medfedt  Misdannelse  af  de 

kvindelige  Genitalia. 


I  en  Afhandling  om  iDedf0dte$  og  erhvervede  Misdan- 
nelser  af  de  kvindelige  Genitalia,  der  for  nogen  Tid  siden 
stod  at  IsBse  i  Prager  Vierteljahrschrift  ytrede  den  senere 
afd0de  Professor  i  Kiew,  Sgymatunoshy^  at  det  havde  vseret 
ham  paafaldende,  hvor  rig  den  sydvestlige  Del  af  Rusland 
yar  paa  torskjellige  Deformiteter  af  de  kvindelige  Genitalier, 
og  at  hans  KoUega,  Professor  MatwqeWf  havde  meddelt 
ham,  at  han  i  sin  tyveaarige  Virksomhed  som  Universitets- 
Isrer  i  Gynaekologi  og  F0dselsvidenskab  havde  seet  henimod 
30  Tilfffilde  ai'  Mangel  paa  Skede  og  Uterus. 

Hvad  den  sidstnsBvnte  Deformitet  angaar,  da  maatte 
det  synes,  hvis  man  skulde  slutte  efter  Antallet  af  de  i 
forholdsvis  kort  Tid  i  dette  Tidsskrift  offentliggjorte  lagt- 
tagelser  af  delekt  Dannelse  af  de  kvindelige  Genitalia,  og 
det  af  en  Art,  som  har  saa  indgribende  Betydning  for 
Kvindens  Slsegtsliv,  at  der  var  Grund  til  at  tillsegge  den 
norske  Kvindebefolkning  (paa  Landet?)  en  lignende  Dis- 
position for  mangelfuld  Udvikling  af  Seiualorganerne.  Disse 
Tilfselde  ere  iroidlertid  samtlige  meddelte  i  den  allersidste 
Tid  formentlig  som  en  F0lge  af,  at  Opmserksomheden  bar 
vaeret  mere  specielt  rettet  paa  denne  Gjenstand  paa  Grand 
af  en  Opfordring  fra  Professor  Faye  i  hans  Afhandling 
om  Defectus  Uteri  &  Vaginse  i  Norsk  Mag.  for  Lsegeviden- 
skaben  XIX  B.  S.  633  og  fig.,  en  Afhandling,  i  hvilken  det 
f0rste  hos  os  n0iagtigt  lagttagne  og  vel  konstaterede  Til« 
f»lde  af  denne  Beskaffenhed  er  meddelt,  og  hvori  denne 
Misdannelses  Diagnose  saavelsom  dens  fysiologiske,  psyko- 
logiske  og  deontologiske  Betydning  er  omhandlet  I  i 
tialigere  medicinske  Literatar  kjendes  kun  en  Observa  a 
af  dette  Slags,  nemiig  et  af  davsrende  Stadsfysiku  i 
Kristiania,  D0derleinj  i  Magazin  for  Natarvidenskabe  e 
8Bldre  Rffikke  IV  B.  8.  216  og  iig.  meddelt  Tilfselde  I 
„Mangel  af  maanedlig  Kenselse  forbunden  med   orgar    i 
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Atoonnitet  i  Vagina",  et  Tilfelde,  hvor  den  lokale  Under- 
B0gelse  vistnok  —  i  den  Tids  Medf0r  —  var  mindre  fuld- 
stsndig,  men  hvor  der  konstateredes  ^Mangel  af  de  0verste 
tre  Fjerdedele  af  Vagina''  og,  sandsynligvis,  ogsaa  af  Uterus. 
Paa  Grund  af  den  store  Betydning,  som  deslige  De- 
formiteter  i  Here  Henseender  have,  antages  Meddelelsen 
af  nedenstaaende  Bidrag  til  den  herhenh0rende  Easuistik 
fremdeles  at  vsere  af  Interesse. 

(8.)        ., 


L    Defeettts  uteri* 

(lagttaget  af  Cand.  med.  Johs.  Holmboe.) 


A.  C.^8  Kone  konsulerede  mig  i  December  forrige  Aar 
paa  Grand  af  en  Cardialgia  dyspeptica,  hvoraf  bun  med 
Remissioner  bar  lidt  i  de  sidste  10  Aar.  Hon  bar  aldrig  v»ret 
menstrneret,  bar  altid  vaeret  faldsuendig  frisk  til  for  10  Aar 
siden,  naar  undtages  lidt  Tandpine  i  20  Aars  Alderen. 

Uan  er  noget  over  middels  H0ide,  lidt  m0rk,  r0d  i  An- 
sigtet,  men  intet  viragin0st  Udseende;  Mamms  ere  radimen- 
tere;  Pnbes  findes  ikke;  Labia  majora  af  ssedvanlig  St0rrelse; 
Labia  minora  mindre  end  almindelig;  Clitoris  normal;  Vagina 
eirka  2  Tommer  dyb,  ender  opad  i  en  atrundet  Bhnds«Bk  nden 
Antydning  til  Uterinlegeme;  ISlimbinden  meget  t0r.  Yed  Ind- 
bringelse  af  en  Kateter  i  Blteren  og  Fingeren  i  Rectam  f0le8 
Kateterspidsen  skarpt  markeret  fra  den  0vre  £nde  af  Vagina 
og  saa  langt,  Fingeren  kan  naa. 

Han  bar  vsret  gift  i  cirka  24  Aar.  Ved  Fore8p0rgsel 
ho8  Manden  beretter  ban,  at  i  de  f0rste  Aar,  etterat  de  vare 
gifte,  kande  Coitas  kan  b0i8t  nfaldstffindigt  og  kan  med  8t0rste 
Forsigtigbed  celebreres,  og  f0rst  efter  flere  Aars  Forl0b  konde 
det  pleies  aden  synderligt  Besvser. 

I   dette  Tilfaslde   bar  altsaa  Vagina  oprindelig  veeret 

radimentsBr  eller  ogsaa  ganske  manglet.     Det  Sidste  maa 

man   vel  nsermest  antage,  naar  man   erindrer,   at  saavel 

Vagina  som  Uterus  udvikles  af  de  „Muller'ske  Gange""  og 

ved  Introitus  vaginae  m0de  Indkrseugningen   af  de   ydre 

Kjensdele.   —  I  saa  Fald  er  altsaa  den   Blindssek,   der 

ovenfor  er  kaldet  Vagina,  i  Virkeligheden  ikke   Vagina, 
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men  Fundus  af  de  ydre  Genitalia,  der  ved  gjentagen  Coitus 
er  sat  paa  Straek  og  tilsidst  er  bleven  t0iet  til  ovennffivnte 
LsBngde.  Gjselder  dette,  bliver  altsaa  Diagnosen .  ikke 
^Defectus  uteri^,  men  i^Defectus  uteri  et  vaginse^. 


U.    Hymen  imperforatam. 

(Yed  Cand.  med.  Ulr.  Bugge.) 


Den  19de  Marts  1869  hentedes  jeg  op  til  Ringsaken 
Aasbygd  til  en  Pige,  der  berettode  F0lgcnde: 

Indtil  sit  17de  Aar  havde  ban  altid  vieret  frisk.  Ved 
denne  Tid  fik  ban,  medens  bun  engang  var  ade  og  arbeidede, 
plodselig  saa  beftige  Smerter  i  Underlivet,  at  bun  faidt  overende 
og  maatte  baeres  bjem.  Disae  Smerter  vare  rivende  og  flag- 
tende,  de  bavde  sit  Sede  i  Underlivets  nedre  Del,  hvorfra  de 
flyttede  sig  til  Korsryggen  og  til  Laarenes  indre  Side  samt 
Lsggene.  Ogsaa  i  Armene  mserkede  bun  lignende  Fornem- 
melser.  Tilfasldet  aftog  langsomt,  og  efter  nogle  Dage  kunde 
bun  atter  gaa  tii  sit  Arbeide. 

Disse  Smerter  bave  siden  indfandet  sig  til  bestemte  Tider, 
hver  dte*-6te  Uge.  De  vare  da  mellem  8  og  14  Dage.  1  den 
f0r8te  lid  vare  Intermissionerne  aldeles  fri;  men  i  de  sidste 
Aar  bar  bun  aldrig  nogen  Dag  vseret  udeu  verkende  Fornem- 
melser  i  Korsryggen  og  iDgviDalregionerne.  Kaar  Smerterne 
bave  vseret  vserst,  bar  bun  vseret  saagodtoom  8andsesl0s,  og 
bun  bar  slaaet  om  sig  med  Arme  og  Ben,  saa  at  ban  bar 
maattet  boldes.  Anfaldene  rase  beftigst  fra  Kl.  3  om  Efter- 
middagen  til  Midoat.  —  Hnn  bar  aldrig  mserket  nogen  men- 
strual Blodalgaug  fra  Genitalia. 

Saavidt  bende  bekjendt  bar  Ingen  i  bendes  Familie  lidt 
af  lignende  Tiltaslde. 

Hun  er  nu  21 J  Aar  gammel,  lidt  under  middels  H0ide  og 
i  nogenlunde  godt  Huld.  Hendes  fiygning  er  kraitig,  Manunft 
vel  udviklede.     Uendes  Betindende  er  for0vrigt  godt. 

Yed  Uuders0gelse  af  Underlivet  f0ltcs  en  Svulst  af  <  d 
udyidede  Livmoders  Form,  der  strakte  sig  op  til  midt  me)  b 
l^avlen  og  Kardia.  Den  laa  lidt  over  til  venstre  Side,  ;  ■ 
kan  flyttes  fra  Side  til  anaen  med  Haenderne.  Den  bar  b 
jevn  Overflade,  er  U0mfindtlig  og  flukiuerende.  Perkassi<  ^ 
lyden  over  den  er  mat. 
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Da  det  saaledes  yar  h0i3t  sandsynligt,  at  den  omtalte 
Sfiilst  dannedes  af  den  advidede  Uterns,  der  maatte  antages 
fjldt  med  Menstnialblod,  foretoges  nnders0gelse  af  Genitalia. 

Ved  Dilatation  af  Labia  majora  sees  ingen  Introitas  vagina, 
men  i  dens  Sted  en  blaar0d  Svnlst  af  en  Yaln0ds  St0rrel8e. 
Den  tiltager  red  Hoste  og  er  flaktnerende.  Langs  Midten  sees 
en  perpendiknlsrt  fra  Oriiiciam  urethrie  til  Commissnra  posterior 
gaaende,  i  Midten  lidt  fordybet,  langs  Randene  yoldformig  op- 
h0iet  Rafe.    Forresten  findes  intet  Abnormt. 

Da  Operation  ikke  knnde  foretages  paa  Stedet,  forordnedes 
indyendig  lidt  Morfin  samt  01.  hyoscyami  til  Indgnidning,  hyor- 
elter  Smerterne  tabte  sig. 

Den  26de  Marts  foretoges  Operation.  Efterat  der  yar 
s#rget  for  Stolgang  og  Urinladning,  gjordes  en  liden  Aabniog 
med  en  spids  Kniy  i  Synlstens  Midte,  hyorpaa  strax  begyndte 
en  langsom  Udstr0mmen  af  tykt,  meget  m0rkt  Blod  af  en  svag, 
noget  flan  Lagt.  Eftersom  Str0mmen  aftog,  dilateredes  Aab- 
ningen  lidt  efter  lidt  yed  Sax.  Fnndns  nteri  sank  langsomt, 
og  efter  2  Timer  stod  den  midt  mellem  Naylen  og  Symfysen. 
Der  yar  da  adt0mt  3  Pand  8  Unzer  Blod. 

Uterns's  Sammentrsekning  befordredes  ved  Gnidning  af  Un- 
derliyet  og  Paadrypning  af  iBter,  hyorhos  hnn  fik  Sekale  gr.x, 

Efter  Operationen  foretoges  indvendig  Unders0gelse,  hyor- 
Ted  Yagina  fandtes  yid  og  nden  Rynker  og  saa  strakt,  at  Collom 
nteri  ikke  knnde  naaes. 

Hnn  befandt  sig  den  hele  Tid  yel.  Puis  80.  Hnn  holdt 
Dittt  og  roligt  Leie.    Der  appliceredes  Cing.  Neptnni. 

^Vs*  Hnn  bar  i  Nat  soyet  godt  og  befinder  sig  foldkom- 
men  yel.  Pnls  72.  Der  er  fremdeles,  isser  naar  hnn  r0rer 
paa  sig,  Udflod  af  Blod  gjennem  Aabningen. 

^Vs-  PqIs  '^6.  Udfloddet  oph0rt.  Ingen  Aff0ring  siden 
iforgaars.    D.  01.  ricini  cl.  n^. 

'7s*  ^^1®  '^^'  I^SeliS  Aff0ring  efter  01.  ricini.  Fandas 
nteri  kan  ikke  mere  f0les  oyer  Symfysen.  Yed  Exploration 
findes  CoUnm  nteri  som  en  fri  Rand,  der  netop  kan  naaes 
med  Fingerspidsen. 

Befindendet  yar  siden  godt.  Hun  holdt  endnu  nogle  Dage 
Sengen,  da  det  syntes  betsnkeligt  for  mulige  Eftersygdommes 
Skyld  at  lade  hende  med  sin  slappe  Yagina  og  tnnge  Uterus 
komme  tidlig  op.  Man  knnde  nemlig  ysere  aldeles  yis  paa,  at 
hnn  yilde  begynde  med  tungt  Arbeide,  saa  snart  bun  kom 
hjem,  uden  at  bryde  sig  om  Adyarsler  eller  Formaninger. 

Efter  senere  modtagne  Efterretninger  befinder  hun  sig  yel 
og  bar  faaet  sine  Menses  ordentlig. 


N.  M.  £  Lffigey.  XXIY  7  H.  24 
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1I«     IZ.efbra.tez*9   A.xiixieldelser   ogf 

Uddra.g'. 


BehandliDg  af  Maveposens  Udvidoing  ved  Anvendelse 

af  Mayepnmpe. 

(Af  Adolf  Kuasmaid.) 


Under  ovennaevnte  Titel  liar  Forf.  leveret  en  temmelig 
nordnet,  men  med  mange  interessante  BemsBrkninger  indflettet 
Fremstilling  af  Mavedilatationens  Terapi  og  tildels  ogsaa  Pato- 
logi,  hvoraf  F0lgende  er  et  sammentraengt  og  noget  omarbeidet 
Uddrag: 

Mavedilatation,  issBr  den,  der  opstaar  ved  ForsnevriDg  af 
Pyloras,  h0rer  som  be^endt  til  de  pinligste  Sygdomme  og  til 
en  af  dem,  hvorimod  Kunsten  bidtil  har  vaeret  saa  godt  som 
ganske  afmaegtig.  En  ny,  lovende  Behandlingsmaade  af  denne 
Sygdom  vil  derfor  hilses  med  Glade.  Forf.  bar  f0rste  Gang 
bekjendtgjort  sin  Metode  i  den  41de  Forsamling  af  tydske 
Natnrforskere  1  Frankfart  a.  M.  1867.  Dens  gode  Resultater 
ere  senere  konstaterede  af  Niemeyer,  Bartels  og  Reich.  I 
denne  Afhandling  gj0r  Forf.  Rede  for  de  Erfaringer  som  ban 
har  samlet  om  denne  Metode  i  de  sidste  2^  Aar. 

Hvad  der  gay  Forf.  Ideen  til  at  bebandle  MavedilatatioA 
paa  denne  Maade  var  nedenfor  beskrevne  Tilfselde,  som  Forf 
obseryerede  Vaaren  1867. 

Patienten,  en  25aarig  Bondepige,  havde  allerede  fra  sit 
lite  Aar  havt  Mavebesvserligheder,  Smerter  i  Kardia  og  snre 
Brffikninger.  Hun  mistede  derved  Ersefterne,  afmagrede  og  fik 
et  blegt  Udseende.  Efter  det  14de  Aar  bleve  Brskningeme 
hyppigere  med  2 — 5  Dages  Mellemmm.  Da  bun  var  15  Aar, 
fik  bun  Intermittens  f0rst  med  tertian  senere  kvartan  Typns. 
Menstruationen  indtraadte  i  det  20de  Aar,  var  regelmsessig  til 
det  23de  og  opb0rte  da.  Efter  det  21de  Aar  var  ban  adea 
nogen  paaviselig  Aarsag  ganske  fri  for  sine  Ulemper  og  kom 
sig  da  godt  i  Hald  og  Kraefter.  —  Yinteren  64—65  fik  baa 
igjen  timerter  og  Brsekninger,  Appetiten  vedblev.  Efter  Haal* 
tideme  f0lte  Pat.  sig  ndspsendt  og  besvserlig,  fik  Op9t0d,  og 
endelig  1—5  Timer  efter  indtraadte  Opkastning  af  sure  graa* 
bmne  Masser  i  en  Msengde  af  } — 2  Potter.  Aldrig  viste  der 
sig  Blod  i  Udt0mmel8erne.  Pat.  afmagrede  igjen  og  blev  i; 
Begyndelsen  af  1867  saa   klein,   at   ban   tilsidst   maatte   *'ige 


*' 
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Btadig  tilsengs.  Yaaren  samme  Aar  fik  Pat  et  Anfald  af 
Krampe,  der  Tarede  en  hel  Time  og  ytrede  sig  med  toniske 
Tnekninger  i  Benene,  kloniske  i  Armene  med  Dyspnoe  og 
Mangel  paa  Taleevne,  klar  Beyidsthed.  Saadanne  Eramper 
gjentoge  sig  ni  Gange  fra  nogle  Minaters  til  \  Times  Yarighed. 
De  fremkaldtes  ved  kopi0se  Bnekninger.  —  Pat.  blev  nn  ind- 
lagt  paa  Forf.s  Hospital,  hvor  bun  knn  n0dig  modtoges,  da 
man  ikke  ventede  at  knnne  adrette  Noget  i  et  saa  fortyivlet 
Tilfelde. 

Pat  fandtes  ved  Optagelsen  den  15de  April  at  vsBre  en 
liden  mager,  bleg  Person  og  saa  mat,  at  hnn  ikke  knnde  staa 
op.  Knn  Underlivet  yar  nalmindelig  stort,  der  f0ltes  tydelig 
Skvnlpen  i  Yentrikelregionen,  og  dette  Organ  knnde  ved  Pal- 
pation og  Perknssion  paavises  at  strsekke  sig  belt  ned  i  Hypo- 
gastriet  Af  og  til  indfandt  der  sig  peristaltiske  BevsBgelser 
deri,  der  skarpt  tegnede  dets  Kontnrer  nnder  BedsBkningerne. 
Brystets  Unders^gelse  fremb0d  intet  Abnormt.  Pat.  ha?de 
daglige  Brsekninger,  hvorved  med  stor  Anstraeil^gelse  iidt0mte8 
1^ — 2  Potter  snre,  graabrnne,  sarcineboldige  Masser.  Naar 
Yentrikelen  var  nogenlnnde  ndt0mt  ved  Braekningeme,  knnde 
nan  i  Regionen  af  Pyloms  f0le  en  valn0dstor,  glat,  mndagtig, 
bevegelig  Svnlst.  Pat.  klagede  over  Tryk  og  Brsnden  i  Maven 
og  var  i  et  meget  nedtrykt,  griettent  Hnm0r,  jevnlig  80vnl08; 
Obstrnktion,  sparsom  Urin. 

Pat.s  Bebandling  bestod  i  en  Diaet  af  Melk,  Hvedebr0d, 
Ej0dsnppe;  som  Medikamenter  snkcessive  Soda,  brsndt  Mag- 
nesia, Rbenm,  Yichyvand,  en  Jodmixtnr,  der  indeholdt  4  Gran 
Jodtinktur  og  10  Gran  Jodkalinm  til  4  Unzer  Yand,  hvoraf 
gaves  f0rst  4,  siden  blot  3  og  tilsidst  2  Skeer  daglig;  Morfin 
om  Aftenen  for  S0vnl0sbeden.  Paa  Grnnd  af  den  baardnakkede 
Obstmktion,  der  ikke  altid  overvandtes  af  Rbenm  og  Magnesia, 
maatte  af  og  til  anvendes  Klysmata  af  varmt  Yand.  Pats 
Tilstand'  bedrede  sig  herved  lidt  efter  lidt,  Kraefterne  tiltoge, 
og  hnn  knnde  i  Slntningen  af  Mai  veere  lidt  oppe.  Det  gik  i 
det  Hele  lidt  fremad  til  f0rst  i  Juli,  da  man  fors0gte  at  give 
kende  lidt  raastegt  Ej0d;  efter  at  have  nydt  dette  i  et  Par 
Uger  forvserredes  Tilstanden  igjen  paatagelig.  Pat  fik  atter 
mere  Smarter  og  hyppigere  Brsekninger. 

Den  22de  Jnli  fandt  Forf.  ved  Morgenvisiten  Patientens 
Uoderliv  meget  ndspsendt;  hnn  klagede  stserkt  over  Brsnden 
og  Skvalpen  i  Maven  og  havde  idelige  Yomituritioner.  Hele 
Natten  havde  veret  smertelig  og  uden  S0vn. 

Under  disse  Omstsendigbeder  laa  det  nser  og  var  oftere 
faldt  Forf.  ind  at  fors0ge  Anvendelsen  af  Mavepnmpe  for 
derved  at  befri  Maveposen  for   den   store  Msengde   ansamlede 
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sure,  dekomponerede  Ysdske.  At  indbringe  08ofaga8sondeii 
kttnde  vistnok  ikke  vttre  forbanden  med  synderlig  Ulempe,  da 
Spi8er0ret  gjerne  ogsaa  er  ndvidet  samtidig  med  Maven,  og 
selve  T0mningen  af  Maveposen  maatte  knnne  ske  med  meget 
mindre  Smerte,  end  der  foraarsagedes  ved  de  gjentagne  Told- 
somme  Yomitaritioner  og  Yomitus.  Man  var  derved  desoden 
sikker  paa  at  adt0mme  Organet  komplet  og  knnde  mnligeitt 
bevirke  en  fnldstaendig  Kontraktion  af  dets  Maskelfibre,  ligesom 
man  i  et  analogt  TilfsBlde  ved  deti  saakaldte  Ischnria  paradoxa 
opnaar  det  ved  E^ateterens  Indbringelse  i  Vesica  nrinaria.  Vist- 
nok knnde  man  ntvivlsomt  hos  denne  Patient  antage  Dilatationeo 
betinget  af  en  Stenose  i  Pylorus,  men  enhver  lagttager  vi 
have  lagt  M»rke  til,  at  man  ved  Obdnktioner  af  Patienter, 
der  ere  d0de  af  stenosis  Pylori,  jevnlig  finder  Pylorus  tilgjaBngelig 
selv  for  en  Lillefinger,  medens  der  dog  i  levendo  Live  syntes 
en  absolnt  Okklnsion  at  finde  Sted,  Noget,  der  viser,  at  visse 
mekaniske  Forbolde  betingede  af  selve  Maveposens  Udvidning 
og  Opfyldning  i  levende  Live  gj0re  sig  gjseldende  og  bevirke, 
at  den  tilstedevierende  Forsnevring  bliver  til  en  virkelig  Til- 
stopning.  Desaden  knnde  man  ved  Hj»lp  af  Mavepnmpen 
mnlig  bane  sig  Veien  til  en  virksom  lokal  Bebandling  af  den 
syge  Slimhiude.  Denne  havde  na  i  2^  Aar  stadig  vseret  ndsat 
for  Indvirkningen  af  skarpe,  snre  Kontenta,  hvorved  naturligris 
den  tilstedevserende  Katarr  baade  var  fremkaldt  og  vedlige- 
holdt  Ved  Mavepnmpen  vilde  nn  ikke  alene  Indholdet  knnne 
ndt0mmes,  men  Ventriklen  ogsaa  knnne  skylles  og  renses  ved 
alkaliske  Vsedsker  som  Vicby vand  eller  en  kunstig  Sodaopl0sninf. 
Indbringelsen  af  Mavesonden,  Udpumpningen  og  Udvask- 
ningen  foregik  nformodet  let;  der  ndt0mtes  omtrent  3  Potter 
smndsig,  graa,  semmboldig  Vsedske  tilblandet  med  allehaande 
gjserende  Alimenter.  Herpaa  indtraadte  en  overordentlig  Let- 
telse.  Dette  Velbefindende  varede  til  25de  Jnli;  da  begyndte 
de  gamle  Onder  at  indfinde  sig  igjen,  hvorfor  Operationen 
paany  gjentoges;  en  gjentagen  Udpnmpning  foregik  den  28de, 
Pat.  begyndte  nn  hnrtig  at  komme  til  Hnld  og  Kriefter.  Ud- 
pumpningen gjentoges  fremdeles  den  Iste,  4de,  6te  og  lOde 
August,  eller  saa  ofte  som  fireenden  i  Epigastriet  og  sure 
Opst0d  tydede  paa  Ansamling  af  stagnerende  Vaedsker.  Den 
13de  August  klagede  Pat.  atter  over  sure  Opst0d,  Udpu'nO' 
ningen  ndsattes  nu  med  Flid,  men  allerede  Dagen  efter  1* 
traadte  Brsekning.  Operationen  foretoges  da  atter  den  1  la 
og  fremdeles  21de,  27de  August,  3die,  lOde,  15de  Septem  r, 
2  Gkinge  i  Oktober  og  1  Gang  i  November,  dog  ndt0mtes  d 
de  sidste  Operationer  kun  1—1 J  Pot  hver  Gang,  ogKonte  st 
rar  nn  ikke  mere  sarcineholdigt. 
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Den  12te  December  blev  Pat.«  ndskreyen  sand,  kraftig  og 
blomstrende.  Yed  Under80gel8e  af  Abdomen  kande  da  hverken 
paaTises  mere  Spor  af  Svnlsten  ved  Pyloms  eller  af  Yentrikel- 
dOatationen.  Siden  de  sidste  Dage  af  September  taalte  Pat 
atter  tnngfordeielig  Eost  f.  Ex.  Poteter;  Aff0ringen  var  i  Orden, 
og  hendes  Ersefter  og  Befindende  var  saa  godt,  at  ban  frivillig 
assisterede  ved  de  i  Hospitalet  forefaldende  Gj0remaal.  Pat 
ble?  ikke  yeiet  f0r  4  Uger  efter  hendes  Indtagelse  paa  Hospi- 
talet,  hendes  Ysegt  var  da  78^  Pnnd,  den  12te  December 
veiede  hnn  106  Pnnd,  en  For0gelse  altsaa  af  27}  Pand. 

Hendes  Yentrikellidelse  bar  senere  ikke  vist  sig,  nagtet 
hnn  2  Gange  senere  bar  v»ret  bebandlet  paa  Hospitalet  for 
andre  Ti1f»lde,  ferste  Gang  for  Mnskelrenmatisme,  den  andeo 
Gang  Yaaren  69  for  Bronkialkatarh.  Eneste  Symptom,  der 
minder  om  det  gamle  Onde,  er  en  let  Smerte  dybt  inde  i 
Epigastriam  mod  Kyggen,  der  endna  af  og  til  plager  hende. 
Ba  hnn  ndskreves  fra  Hospitalet  sidste  Gang  efter  Bronkiten 
17de  Mai  69  yeiede  ban  endnn  100}  Pnnd. 

Hvad  der  i  dette  Tilftelde  isser  syntes  at  gj0re  Prognosen 
mislig,  var  den  tydelig  paaviselige  Svnlst  i  Pylomsregionen. 
At  den  ikke  var  af  kankr0s  Natnr,  viste  imidlertid  Resnltatet, 
og  Forf.  bar  ogsaa  i  et  andet  TilfsBlde  med  bypertrofisk  Stenose 
afPylorns,  hvor  ligeledes  Mavepampen  blev  anvendt  med  st0r8te 
Fordel,  seet  en  saadan  Svnlst  ganske  at  forsvinde.  Forf.  tror 
imidlertid  ikke,  at  Pylomsbypertrofien  her  virkelig  forsvinder, 
men  at  den  blot  senere  nnddrager  sig  Under80gel6en,  enten 
fordi  Pat.  faar  mere  Fylde  i  Bedsekningerne  eller  fordi  efter 
Dilatationens  Opb0r  Pylorus  atter  basver  sig  op  paa  sin  nor- 
m^e  Plads  under  Leveren,  hvor  den  neppe  kan  f0les« 

Sp0rgsmaal6t,  om  Patientens  Helbredelse  i  dette  Tilfelde 
eoe  og  alene  skyldes  den  angivne  Metode,  vil  ikke  Forf.  besvare 
absolut  bekrseftende.  Rigtignok  viste  det  sig,  at  de  andre 
forel0big  fors0gte  Midler  ikke  sloge  til,  men  Pat  var  allerede 
engang  f0r  spontant  bleven  helbredet  efter,  som  det  maatte 
antages,  at  have  overstaaet  et  Ulcus  pylori  med  maadelig  For- 
snevring.  Naturens  egne  Bestraebelser  kunne  saaledes  heller  ikke 
her  siettes  ude  af  Betragtning.  At  imidlertid  Brugen  af  Mave- 
pnmpen  havde  st0r8te  Del  i  denne  Fremgang  og  ialfald  vie- 
sentlig  paaskyndede  samme,  forekommer  ham  klart  Allerede 
den  f0rste  Udpnmpning  og  Udskyllen  af  Maveposen  gjorde  en 
eklatant  Effekt.  Pat  f0lte  sig  overraskende  lettet,  sagde 
endog,  at  hnn  ikke  paa  Aar  havde  f0lt  sig  saa  vel.  Baade 
ford0iede  bun  og  sov  bedre,  og  var  i  de  to  f0lgende  Dage 
ganske  fri  for  ubebagelige  Fomemmelser  i  Maven.  Efter  li 
Pages   Forl0b   var   Patientens   Udseende   betydelig    forbedret. 
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og  hnn  var  i  det  Hele  et  ganske  forandret  Menneske.  Iste- 
denfor  mismodig,  grstten  og  kjed  af  Alt,  blev  ban  manter, 
venlig  og  livlig,  et  godt  Bevis  paa  hvilken  Indflydelse  Behand- 
lingen  Qd0Yede  paa  hendes  hele  legemlige  Yelbefindende. 

En  Omstaendighed  iortjener  endna  at  bemserkes  ved  dette 
Tilfffilde,  nemlig  at  man  trods  profuse  Brskninger  —  af  3—4 
Potter  —  alligevel  med  Mavepampen  kunde  adt0mme  nmiddel- 
bar  efter  temmelig  store  Evanta;  ligesaa  ere  de  her  observerede 
toniske  Kramper  af  Interesse.  I  det  F0]gende  vil  det  vise  sig, 
at  de  oftere  iagttages  ved  slemme  Tilfaelde.  af  denne  Sygdom* 

Endnn  en  Sygehistorie  anf0res  som  Bevis  paa  denne  Me- 
todes  paatagelige  Nytte.  Den  gjengives  her  i  al  Korthed: 
Det  var  en  41aarig  Ej0bmandsfnie,  der  i  6  Aar  havde  lidt  af 
YentrikelbesvaBrligheder,  et  Par  Gange  temmelig  betydelig  Blod- 
brsBkning.  Da  Forf.  konsnleredes  i  April  1869,  havde  hendes 
BesTttrligheder  i  1|  Aars  Tid  tiltaget  med  jevnlige  kopi08e 
snre  Brskninger,  Appetitl0shed,  haardnakket  Obstmktion,  S0vn- 
l08hed,  Afmagring  og  Krseftetab,  saa  hnn  maatte  ligge  tilsengs. 
Yentriklen  gargouillerede  stserkt,  naaede  belt  ned  til  Symfysen. 
—  Behandling  med  Mavepampe  iverksattes,  hvorved  f0r8te 
Gang  udt0mte8  cirka  5  Potter  bmngal  Ysedske  nden  Sarcine* 
TJdpnmpningen  gjentoges  senere,  saa  ofte  Pat.  klagede  over 
Brffinden,  Tryk  og  Ubehagelighed  i  Maven,  den  foretoges  i  det 
Hele  8  Gange.  Ellers  benyttede  hnn  Yichyvand  hver  Morgcn 
og  Diaet  samt  Elyster  hver  Eftermiddag  af  ^  P»gl  Ej0dsapp6 
og  Yin.  Efter  5  Dages  Forl0b  indtraadte  Alvns  spontan  og 
var  ikke  haard  eller  besvsBrlig;  Patientens  Befindende  var  og- 
saa  fra  den  Dag  af  i  Regelen  sserdeles  godt,  og  Bedringen  gik 
saa  hnrtig  fremad,  at  bun  allerede  Maanedsdagen  efter  Behand- 
lingens  Begyndelse  Ihinde  erkleres  helbredet  med  en  For0gelse 
i  Yffigt  af  15  Pnnd. 

Forf.  gj0r  i  Anledning  af  denne  Sygehistorie  opmserksoni 
paa  den  Effekt  af  Behandlingen,  at  Alvns  regnleres;  denne 
Yirkning  indtrseder  saa  konstant  nnder  denne  Enr,  at  ban 
anser  det  som  et  Tegn  paa  en  indtraadt  Desorganisation  af 
Maveveggene  og  nhelbredelig  Forsnevring  af  Pylorus,  naar 
ikke  Alvus  kommer  i  Orden.  Han  ndhsever  ligeledes  den  gode 
Yirkning  af  Yinkljsterer  nnder  disse  OmstsBndigbeder.  Yen- 
trikelen  taaler  her  ikke  Yinen,  det  er  derfor  hensigtsmsesf*'*! 
at  applicere  den  paa  denne  Maade,  der  allerede  f0r  er  an^  ' 
falet  af  Englsendeme.  Forf.  forener  Yinen  med  Ej0dsup  . 
}  Psegl  af  hver  Slags  1 — 2  Gange  daglig.  Dc  taales  godt, 
Pat  f0ler  sig  strax  styrket  og  belivet  derved  samt  befriet 
forskjellige  nerv0se  Fomemmelser,  der  altid  i  mere  el  ' 
mindre  Grad  f0lge  saadanne  Dyspepsier. 


375 

De  to  anf0rte  Sygehistorier  godtgj0re  tilstrnkkelig,  at 
MaTepmnpen  kan  hseve  Dilatation  af  Yentrikelen  og  Hindiing 
af  Passagen  ^ennem  Pylorus.  I  det  F0lgende  nQder80ges, 
nnder  hvilke  FomdssetniDger  deune  Yirkning  kan  paaregnes, 

Man  kan  antage  som  sikkert,  at  Mavepnmpen  maa  have 
afgj0rende  Effekt  i  de  Tilfelde  af  simpel  Dilatation,  der  ikke 
afhsenge  af  nogen  Stenose  i  Pylorus  eller  Duodenum,  men  knn 
ere  betingede  af  Atoni  i  Yentrikelens  Muskulatur  som  F0]ge 
af  altfor  stor  Opfyldning  og  Udspsending  af  Maveposen  udover 
dens  £lasticitetskoefficient  ved  Polyfagi  eller  paa  Grund  af 
paralytisk  Svaghed  i  RekouTalescensen  efter  depascerende 
Sygdom  som  Tyfus  eller  Ted  bysterisk-anaemiske  Tilstande. 
Mavepumpen  virker  her  som  Eateteren  ved  den  Blasreparese, 
der  opstaar  ved  for  langvarig  Retention  under  Tyfus,  Tabes  etc. 
Idet  Maveposens  Arbeide  formindskes  ved  Fjernelsen  af  de 
opdyngede  Masser,  giver  man  Muskulaturen  Anledning  til  at 
kontrahere  sig  og  gjenvinde  sin  Elasticitet,  hvorved  den  da 
lidt  efter  lidt  bliver  istand  til  at  raade  med  et  alt  8t0rre  og 
st0rre  Indhold.  Saadanne  Tilfselde  bar  Forf.  imidlertid  ikke 
endou  havt  under  Behandling.  I  alle  de  af  ham  observerede 
Tilfselde  var  Dilatationen  med  stor  Sandsynlighed  eller  endog 
sikkert  at  henf0re  til  en  Forsnevring  af  Pylorus,  frembragt  ved 
et  foregaaende  Ulcus  rotundum  i  denne  Del  af  Yentrikelen. 
Der  opstaar  saaledes  det  Sp0rgsmaal,  om  ikke  de  samme  Mo* 
menter,  som  maa  tsenkes  virksomme  til  at  h»ve  en  simpel 
Udvidning,  ogsaa  kunne  vsre  istand  til  at  retablere  Passagen 
gjennem  Pylorus,  eller  om  man  er  n0dt  til  ogsaa  at  s0ge  andre. 

Den  OmsUendighed  er  allerede  omtalt,  at  der  undertiden 
i  levende  Live  viser  sig  Fsenomener  af  en  fuldstsndig  ophsBvet 
Pjloruspassage,  medens  ved  Obduktionen  Pylorus  dog  viser  sig 
penneabel  for  en  Lillefinger.  Ophsevet  Passage  eller  fuldkom- 
men  Tillukning  kan  med  Grund  i  levende  Live  da  antages, 
naar  Underlivet  efter  Yentrikelens  ndt0mmelse  f0le8  ga&ske 
sammenfaldet,  Alvus  er  vedholdende  treeg,  og  selv  Klysterer 
kin  virke  yderst  sparsomt,  om  de  overhovedet  frembringe 
Bogen  Yirkning,  og  desuden  paa  samme  Tid  en  stadig  frem- 
8kridende  Marasmus  benviser  paa  et  fuldkomment  Oph0r  af 
Ford0iel8en.  I  flere  af  disse  Tilfselde  lader  det  sig  nu  bevise, 
at  der  ikke  findes  nogen  fuldstaendig  Paralyse  af  Mavemusku- 
latnren,  men  Yentrikelens  overdrevne  Udspaending  frembringer 
i  og  for  sig  et  nyt  mekanisk  Moment,  som  0ger  Pylorus's 
Forsnevring  til  fuldstsendig  Okklusion.  For  nsermere  at  belyse 
dette  maa  man  f0rst  g)0re  sig  Rede  for  Udviklingen  af  den 
kroniske  Mavedilatation  ved  Stenosis  pylori. 

Ogsaa  ved  maadelig  Forsnevring  af  Pylorus,  hvor  Passagen 
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eindboldet  aleoe  derved  vel  kan  blive  soget  geaerei, 
genlnnde  i  snrdeles  betydelig  Grad  forhiodret,  ser  mao 
den  Ventrikelen  lidt  efter  lidt  at  ndvides  til  nhm 
ioner,  saa  den  tiUidst  iodeholder  10—13  Pand  eU» 
mere  af  flydende  Masser,  et  Fortiold,  dcr  miader  om 
erke  Udvidning  af  Vesica,  som  ofte  foranlediges  af 
ig  ringe  Forsnevringer  af  Urethra,  f.  Ex.  ved  maadelig 
i  Prostata.  Under  saadanne  Omstsndigheder  adt^mmei 
tseos  Mnsknlatar  sin  Kraft,  f0r  dens  Indhold  er  aldeles 
ifTet.  I  Bcgyndelsen  bliver  knn  en  liden  Maogde  tilbage, 
It  efter  lidt  tiltager  Besjdnet,  og  med  UodstandeD  ved 
rsuevrede  Pylorus  forbinder  sig  da  den  UodBtaod,  der 
i  den  altfor  store  Msogde  Indhold;  der  kommer  da  et 
nkt,  da  Maven  knn  formaar  at  drive  ganske  abetydelige 
er  eller  slet  Intet  mere  gjennem  Pyloms,  medens  det  i 
Lil  ndtsmmes  store  Uangder  den  anden  Vei  ved  Brck*  j 
Oenne  Tilstand  ser  man  selv  der  at  indtrode,  bvor  der 
Tiklet  sig  en  excentrisk  Hypertrofi  af  Ventrikelen;  den 
om  medgaar,  inden  det  kommer  saavidt,  er  imidlertid 
Uig  bos  de  forskjellige  Individer,  fra  Haaneder  op  til 
I  aUe  saadanne  Tilfelde  knnde  Forf.  iagttage  mere  eller 

stnrke  Bevngelser  af  Ventrikelen  synlige  paa  Abdoni- 
gene,  saa  at  der  her  altsaa  sjelden  synes  at  ndvikle  a$ 
dan  fnldsttendig  Paralyse,  som  der  under  lignende  Oo- 
[beder  viser  sig  i  Vesica.  I  de  letalt  endende  Til&eldt 
in  imidlertid  vel  altid  antage,    at  der  ialfald   er  en  b^ 

Parese  tilstede    af  Maskalatnren.      Prof.  Mater   bar  i 
ue  Tilfffilde    efter  Forf.s  Tilskyndelse    foretaget   Under- 
r  af  Ventrikelmaaknlataren  og  fnndet  den  snart  fedtagtif, 
iolloid  degenereret. 
rnes  det  nn  altsaa  end  sikkert,    at  en  saadan  Degeoei*- 

Ventrikelmaskniatnren  spiller  en  veesentlig  Bolle  i  ganle 
ilbredelige  Tilftelde  af  denne  Sygdom,  kan  dette  ikks 
)  at  vKre  Tilfeldet,  bvor  Maveposen  efter  Pnmpens  Ab- 
le  i  kort  Tid  gjenvinder  sin  Kvne  til  at  drive  Ko&teota 
jennem  Pylorus.      I  disse  Tilfelde  synes    et   andet  de- 

Moment  at  maatte  st0de  til  for  at  hindre  Mnsknlatureu 
mbed,  men  bvad  det  er,  er  ikke  let  at  afgj0re, 
>rf.  troede  f^rst  at  finde  Forklaringen  dertil  i  den  in- 
,  at  Pylorns's  OriSciam  ved  de  ansamlede  Uasser  bier 
«t  til  en  Lengdeapalte,.  idet  Fundus  ved  deres  V«gt 
9d;  efter  Briekning  var  Havens  Muskelkraft  udtent,  og 
,et  eamlede  sig  igjen,  indtil  atter  Mtangden  blev  su 
at    Aabningen    paany    fik    den    samme     Form.      Detu 
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Bssonnement   har   han   imidlertid    experimentelt   paarist  ikke 
holder  Stik. 

£n  anden  Forklaring  kan  man  80ge  i  den  Forandring  af 
Organets  Axe,  som  indtrseder  derved,  at  det  isser  er  Pyloras- 
delen,  som  ndyides.  Maven  faar  derved  en  Axe,  der  nsBrmer 
8Jg  meget  den  yertikale,  Mavens  f0tale  Stilling;  derved  be- 
gOBStiges  som  bekjendt  soerdeles  Regnrgitationen  af  Kontenta 
gjennem  Eardia,  bvad  her  endnu  mere  lettes  ved  Udvidningen 
af  08ophagas  og  Slappelsen  af  Kardias  Mnskalatnr,  der  er  let 
at  paavise  ved  Sondens  Indf0rel8e.  Maaske  udvikler  der  sig 
ogsaa  en  toniskKrampe  1  de  hypertrofiske  Muskier  om  Pylorus, 
en  Reflexkrampe  paa  Gmnd  af  Irritationen  af  Slimhinden,  der 
altid  viser  sig  staerkest  i  Egnen  om  Pylorus.  Mnligt  er  det, 
at  denne  just  isser  indtr»der,  naar  de  peristaltiske  Bevsegelser 
begynde  at  presse  Maveindboldet  mod  den  ndvidede  Pylorasdel 
og  derved  irritere  denne  Dels  sensible  Nerrer.  Paa  samme 
Maade  finder  man  jo  Urinretention  ved  Krampe  i  Blaerehalsen 
fremkaldt  af  Katarr  og  Ulceration  i  dette  Parti  af  Vesica. 

Gnendseme  for  Yirksombeden  af  Forfatterens  Metode  er 
af  det  Foregaaende  let  at  bestemme. 

I  f0lgende  Tilfaelde  kan  vel  skaffes  Lise,  men  ingen  Hel- 
bredelse :  1)  Stenoserende  Cancer  i  Pyloms,  2)  meget  betydelig 
eikatriceartet  Forsnevring  af  samme,  3)  maadelig  Forsnevring, 
naar  Yentrikelens  Yaegge  som  F0lge  af  en  kronisk  Gastrit  have 
imdergaaet  en  betydeligere  Degeneration  af  Maskelsnbstansen. 

Ved  Cancer  pylori  har  Forf.  benyttet  Pampen  i  5  Tilfseide, 
i  3  af  disse  taaltes  den  ikke,  i  det  4de  frembragte  dens  An- 
veadelae  i  Begyndelsen  Lettelse,  siden  maatte  den  seponeres 
paa  Grand  af  Smerter,  i  det  5te  Tilf»lde  bley  den  benyttet  i 
lang  Tid  med  sserdeles  Nytte,  saa  at  Patientens  Li?  aabenbar 
derved  forlengedes  i  flere  Maaneder. 

Forf.  slntter  af  sine  For80g  med  Pnmpens  Anvendelse  i 
disse  Tilfslde,  at  den  her  kan  brnges  1)  som  diagnostisk 
Middel,  idet  Svulsten  i  Pyloras  efber  Maveposens  Udt0mmelse 
fremtraeder  saameget  tydeligere,  samt  Udvidning  af  Ventnkelen 
derved  kan  adskilles  fra  Udvidning  af  Eolon;  2)  den  kan  h»ve 
Bl^dninger  fra  Kancermassens  ulcererende  Overflade,  idet  den 
sandsynlig  hindrer  det  sure  Maveindholds  korroderende  Ind- 
virkning  paa  samme;  3)  endelig  som  Palliativ,  idet  det  i  flere 
Tilfaelde  fremkalder  betydelig  F0lelse  af  Lettelse  og  bringer 
Maveposens  Dilatation  til  at  aftage. 

Ligesom  ved  Cancer  kan  man  naturligvis  heller  ikke  vente 
at  ndrette  Meget  ved  de  oftere  forekommende  enorme  Dilata- 
tioner  frembragte   ved   en   sserdeles   betydelig  Forsnevring   af 


og  bvor  man,  aom  det  fremgaar  af  et  sf  Fori, 
beskrevet  Tilfeelde,  ogsaa  nndertideD  finder  en  Dea- 
>n    af  Mucosa   og   koUoid   Defeneration    af   Unskel- 

tneiier,    at   en   tidlig  Anveadelse   sf  Mavepanipen  i 

Tilfsalde    mnlig   ved    at   gjengive    MavemnsknlatsreD 

kan  modvirke  denne  Degeneration  af  Maskelcellerne. 
en  saavidt  fremskreden,  at  den  Tirkelig  bar  ndviklet 
ike  Fortykkelser  af  Mucosa  og  deos  Gtandler  eller 
tosa,  er  der  ligeledes  Lidet  at  vente  af  en  seb 
!jokalterapi ;  Ventrikelen  taaler  nemlig  ikke  AnTen* 
saa  koncentrerede  Eaastika,    som  ber  kaode   ansees 

og  man  ser  jo  desverre  ogsaa  ved  saadaone  kroniike 
f  andre  Slinihinder  som  f.  Ex.  Pharynx,  Konjanktiva, 

TlteroB  ikke  sjeldent  et  knn  tarveligt  Udbytte  af  seW 
enorgJBke  og  konsekvente  Anvendelse  af  disse  Midler. 

ene  af  de  anf^rte  Sygehistorier  ayntes  der  vel  i 
3n  at  spores  nogen  Bedring  af  MaTepnmpens  Anves- 
in  den  kande  ikke  forhiodre  Sygdommens  Htadige 
'iden. 

;ge  disse  letalt  forlsbende  Tilfelde  indtraadte  dei 
Crarapeanf aid ,  som  allerede  ere  omtalte  hos  en 
DfBvnte  Syge.  Hos  aUe  disse  3  Patientsr  frHD- 
pen  Billedet  af  hovedsagelig  toniake  Hnskelkontrak- 
1  enkeltvis  og  forbigaaende  afbmdte  af  kloniake 
r.  Kramperne  viste  sig  hovedsagelig  i  Armesei 
3r  og  LfBggeniDsklerne,  desadea  i  Bagmosklenie,  og 
Ifieldene  angrabes  endog  Ansigts-,  Kjeve-  og  Bals* 
ligesom  der  bos  deone  Patient  optraadte  en  kort- 
rostotOQDS.  Kramperoe  vare  smertelige,  snart  med, 
I  Tab  af  Bevidsthed.  Tab  af  Taleavne  var  nnder- 
ide.  En  P0lclse  af  Dyapnoe  eller  BeklemmelBe  isd- 
faldfoe.     Deres  Varighed  var  undertiden  Timer.    De 

at  indtnede  hos  Patienter,  der  ligesom  ere  ndtftrrede 
iligt  Tndsketab  fremkaldt  ved  de  stadige  Bnekninger. 

Brakning  og  i  et  Tilftelde  en  Udpumpning  af  Mave- 
,eB  at  fremkalde  dem;  de  indtreede  dog  ikke  omidd^ 
laa,  men  f0Tst  flere  Timer  efter.  Aarsagen  til  disie 
ror  Forf.  rettest  b0r  sSges  i  den  Udtijiren  af  Moskler 
,  der  fremkaldes  ved  det  profase  Vgedsketab.  Lig- 
es  ved  Eolera  af  samme  Grand.  AtBlodet  saaledea 
lidt  kan  berflves  sin  normale  ViedskegohaLt  og  koa- 
forklares  ved  det  Faktnm,  at  disse  Syge  ofte  i  L«bet 

knnne  ndtflmme  Ted  Brakning  ligetil  H}— 3  Patter 
ske,  end  de  have  dmkket,  bvul  aabenbart  vieer,  at 
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der  fra  selve  Yentrikelen  foregaar  en  sygelig  Sekretion  af  sli- 
mede  Ysedsker,  der  tydeligvis  lidt  efter  lidt  maa  koncentrere 
Blodety  idet  paa  samme  Tid  paa  Gmnd  af  Mavehindens  Des- 
organisation  saa  overordentlig  Lidet  kan  resorberes,  og  i  disse 
extreme  Tilfelde  nadsten  Intet  passerer  ind  i  Tarmene.  Yed 
Sektionen  fandtes  ogsaa  denne  egne  T0rbed  af  de  indre  Or* 
ganer,  der  i  levende  Live  giver  sig  tilkjende  ved  en  yderst 
piDlig,  aoph0rlig  T0r8t. 

I  del  ene  af  disse  to  sidst  omtalto  Tilfselde  opnaaede 
Forf.  en  forbigaaende  Forsvinden  af  alle  sygelige  Symptomer 
ved  Anvendelsen  af  nogle  drastiske  Filler.  Extr.  colocynth. 
0,5  Grm.,  Extr.  rhei  comp.  2,0,  Scammonii  1,0.  Extr.  taraxaci 
qv.  s.  a.  f.  pilnl.  pond.  gr.  0,13.  Den  tilsyneladende  Helbre- 
delse  varede  3  Maaneder;  da  vendte  ved  Di^tfeil  den  gamle 
Tilstand  tilbage.  En  lignende  Observation  er  meddelt  af 
KoehleTj  hvor  Helbredelsen  ved  Bmg  af  de  saakaldte  Kaisev* 
piUer  endog  var  definitiv. 

Indikationeme  for  Behandling  af  Mavedilatation  maa  efter 
Forf.  bestaa  i  at  modvirke  Ansamlinger  af  Maveindhold  og 
forbindre  den  snre  Gjering,  der  optraeder  i  samme. 

I  ganske  lette  og  friske  Tilfselde  kan  man  allerede  opnaa 
dette  ved  at  regnlere  Diaeten.  Han  maa  da  lade  Patienten 
nyde  smaa,  men  hyppige  Maaltider  og  knn  saadanne  Alimenter, 
der  ikke  frembringe  nogen  Syre.  Denne  disstetiske  Bebandling 
finder  en  vaesentlig  Underst0ttelse  ved  Benyttelsen  af  sodahol- 
dige  Mineralvande,  isaer  Vicby  og  Yals,  som  man  bedst  giver 
i  Dosis  af  \ — |  Pot,  ^ — 1  Time  f0r  Frokosten  eller  Middagen. 
Desaden  er  det  af  stor  Yigtigbed  at  bolde  Aff0ringen  i  Orden 
ved  sar  Melk,  EjaBmemelk,  Innkne  Klysmata,  Rabarber  osv. 
Be  Bodaholdige  Mineralvande  opl0se  det  seige  Slim,  der  d»kker 
Slimhinden,  neatraliserer  den  abnorme  Syre  og  danner  dermed 
lindt  aff0rende  Salte. 

Prof.  Bartels  i  Kiel  bar  seet  et  Tilfaelde  blive  belbredet 
ved  den  saakaldte  SchratVske  T0rkar,  en  Behandlingsmaade, 
der  er  for80gt  med  Held  paa  Kieler  Kliniken,  men  bvoraf  Forf. 
ikke  bar  seet  nogen  Nytte.  Den  staerke  Eoncentration  af  Blo- 
det,  8om  berved  frembringes,  anser  Forf.  i  de  slemmere  Til- 
hide  endog  for  betsBnkelig;  vi  have  allerede  seet,  at  ban 
saadsynlig  med  Grrnnd  ssetter  de  ved  denne  Sygdom  optrsedende 
Kramper  hermed  i  Forbindelse.  Desnden  kan  man  paa  denne 
Uaade,  som  Erfaring  \iser,  nndertiden  frembringe  betaenkelige 
skorbatiske  Tilfaelde. 

St0rre  Nytte  mener  Forf.  man  kan  paaiegne  af  drastiske 
Hler.     Deres  f0rste  Yirkning  er  jo   rigtignok   ogsaa   den   at 
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aBseii  Vand,  men  dette  kan  dog  her  saMseget 
es,  som  de  stiDdsynlig  ved  Bympati  fra  Tannene 
kelen  fremkaldo  en  livlig  peristaltisk  Virksomhed, 
et  seige  Slim  og  derved  letter  AbBorpUooen  af 
a,  medens  deo  forSgede  Virksomlied  i  Mnsknla- 
Tilfielde  ogsaa  virkelig  synes  at  knntie  frembrioge 
Formindskelse  af  Organ  ets  Eapacit«t.  I  d«t 
er   allerede    anf0rt    et   Tilftelde,    hvor   Drastika 

0  tempornr  fnldstnndig  Titbagetraeden  af  alle 
Nogeo  saa  eklatant  Virkning  bar  Forf.  imidlertid 
iTt  ADledning  til  at  obserrere.  Tirkoingen  bar 
ledate  Fald  veeret  forbigaaende,  ofte  negativ,  og 
bleve  Pilleroe  opkastede  igjen  uden  ForandriDg. 
disae  Metoder  ere  saa  lidet  sikre,  er  det  vel,  at 
ipen  at  t;  til,  hvorved  man  i  Forbtndelse  metl 
Ddskylling  af  Ventrikelen  med  Vichyvand  ofte 
les  prompte  Resnltater.  De  to  f«rBt  anfffrte  Til- 
tte  tydelig.  Forf.  anfgrer  endnn  2  Sygehistorier, 
elsen  ligeledes  paafnlgte  meget  hnrtig  og  afgjt- 
enne  Hetodes    Anvendelse.     I    det   ene   Tilfelde 

Ted  3  Ganges  Udpompning  og  TTdvaskning  med 
helbrede  en  begyndende  Dilatation,  der  baTde 
L0bet  af  et  Fjerdingaar,  og  hvor  der  allerede 
Sarcinebnek Dinger  med  Afmagring.  Brag  af  streng 
tiake  Filler  havde  vieret  fors0gt  forinden  og  ingeo 
I  det  2det  Tilfelde,  hvor  Sygdommen  havde  nd- 
i0bet  af  et.  kalvt  Aara  Tid  og  ligeledes  var  op- 
opi0s6  og  Sarcinebreekninger,  hvorved  Pat.s  Hnld 
medtaget,  lykkedes  det  ved  at  anvende  Have- 
'icbyvandsvaskning  daglig  i  gode  6  Dage  at  frem- 
rig  Helbredelse. 

dommen  varet  mange  Aar  og  naaet  en  h0i  Grad, 
ikke  paaregne  Helbredelse,  men  dog  i  Regelen  en 
^kelig  Redring.  Som  Exempel  herpaa  anfsres  her 
orm  et  af  de  4  Tilfelde,  som  Forf.  alle  beskriver 
En  33aarig  Haandvferker  havde  allerede  i  sit 
gyndt  med  kopiflse,  kaffegmtlignende  Brsekninger, 
n  indfandt  sig  nmiddelbart  ovenpaa  UaaltJdenU' 
■«  Forl0b  oph0rt;e  de,  men  heftige  kardialgiske 
ileve    og   plagede   ham    et  Par  Aar,    indtil   ogsu 

1  vendte  tilbage  snart  hyppigere,  snart  sjeldnerc, 
Ine  til  Haaltideme,  men  til    aregelrotessige  Tider, 

i  Mellemrnmmene  mellem  dem  plagedes  af  Of- 
rkken,  Ernkt&tioner  og  Evalme.  Afferingen  i  Be- 
«gnlier,    vexlende  med  Diarroe,    i    de    sidate   An 
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m^et  trseg.  Megen  T0rst,  Appetiten  god.  I  de  sidste  10  Aar 
Tare  Kriefterne  meget  aftagne,  S0viieD  daarlig,  i  de  sidste 
Haaneder  maatte  han  slutte  med  sit  Arbeide.  Aff0ringen  hayde 
i  den  Tid  ofte  manglet  i  flere  Uger. 

Pat  bley  optagen  paa  Hospitalet  den  22de  Jani  1866. 
Han  yar  da  enormt  afmagret,  laa  dog  ikke  tUsenga.  DagUg 
8—9  Gauge  sure,  sarcineholdige  BrsBkninger  i  en  Mengde  af 
omtrent  3—5  Potter.  Aff0ring  kan  yed  Klysmata.  Betydelig 
Udspaanding  af  Epigastrium  og  Umbilikairegionen. 

Han  fik  Melkedittt  og  sukcessiye  Yichyyi^nd,  Soda  og 
Magnesia,  Calcaria  phenylica  og  drastiake  Piller,  Alt  uden 
Nytte.  Den  2deu  Jnli  anyendtes  Mayepnmpen  med  paaf0lgende 
Udakylling  med  Sodayand.  Heryed  ndt0mtes  4—5  Potter 
atflsrkt  sardnehoidig  Vfedske.  Havepumpen  bley  na  anyendt 
kver  3die  eller  4de  Dag.  Br»kningerne  bleye  deryed  meget 
ijeldne,  og  Pat.  kom  deryed  saaledes  til  Krttfter,  at  han  trods 
i^le  Forestillinger  forlangte  at  ndskriyes  den  20de  s.  M. 

Tilstanden  foryserredes  imidlertid  snart  igjen,  saa  han 
allerede  den  6te  Angnst  atter  bley  indlagt.  Udpumpningen 
bley  atter  fortsat;  han  laerte  snart  at  pnmpe  sig  sely,  og  fore- 
tog  denne  Operation  med  paaf0lgende  Udskylling  med  Sodayand 
hyer  Dag  i  Tidsmmmet  fra  17de  Angnst  til  27de  Oktober. 
Heryed  aftoge  de  spontane  Brskninger,  og  det  yed  Mayepumpen 
Udt0mte  bley  ogsaa  stadig  mindre  indtil  1} — 2  Potter.  Smer- 
teme  forsyandt,  ligesaa  S0ynl08heden;  Obstmktionen  derimod 
begyndte  f0rst  i  de  sidste  Dage  at  giye  sig.  Hudfaryen  bley 
fnskere,  Hnldet  tiltog.  Derimod  lykkedes  det  ikke  yed  noget 
Middel  at  stanse  Sarcineprodnktionen.  Til  Udskylling  af 
Yentrikelen  efter  Udpumpningen  anyendtes  forgjffiyes  en  Op-* 
l08niDg  af  andersyovlsyrligt  Natron  og  Kreosotyand,  det  F0r8te 
i  Dosis  af  4—8  Grm.  til  en  Flaske  Yand,  det  Andet  20—30 
Grm.  til  samme  Maengde.  Sarcinen  yedbley.  Den  29de  Ok- 
tober  forlod  han  paany  Hospitalet,  men  yendte  atter  tilbage 
den  8d6  Noy ember.  Mayepumpen  toges  atter  i  Brug;  nnder- 
tiden  pumpede  han  sig  endog  paa  en  Dag  2  Gauge,  da  han 
slet  ikke  var  at  formaa  til  at  oyerholde  Diseten,  men  n0d  01 
og  allehaande  uford0ielige  Sager,  der  ofte  paadrog  ham  Indi* 
gestionsbesyserligheder,  men  da  pumpede  han  kun  simpelt  de 
iiford0iede  Rester  af  Maaltidet  op  og  udskyllede  Mayeposen 
bagefter  med  Sodayand. 

Under  dette  skred  Bedringen  fremad,  og  da  han  tilsidst 
adskreyes  den  30te  Januar,  yar  Tilstanden  i  enhyer  Henseende 
god,  uagtet  der  endnu  kunde  paayises  Sarcine  i  den  hyer 
Horgen  udpumpede  Ysedske.  Han  fik  Mayepnmpe  og  Sonde 
iQed  sig  og  fortsatte  med  den  daglige  Anyendelse  af  samme 
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ogsaa  efter  Hjemkomsten.  3  Maaneder  efter  yar  han  endnn 
rask,  senere  blev  han  dog  paa  Grand  af  h0i8t  tthensigtsmsBssig 
DiSBt  alter  mindre  vel,   nden  at  hans  videre  Skjsbne  kjendes. 

Forf.  gj0r  opmaerksom  paa  den  overordentlige  Haardnak- 
kethed,  hvormed  i  dette  Tillelde  ligesom  ogsaa  i  et  af  de 
andr<^,  som  han  meddeler,  Sarcinen  trodsede  alle  Midler;  yel 
formindskedes  dens  M»ngde,  og  Sarcinelegememe  viste  sig 
pankterede,  dnnkle  og  graa  som  i  Dekompositionstilstand,  men 
forsvinde  yilde  de  ikke,  uagtet  de  omtalte  kraftige  Midler  an* 
yendtes  i  saa  st»rk  Koncentration,  som  den  ansaaes  tilraadelig. 
Patientens  Velbefindende  vedblev  imidlertid  trods  dette  sUdig 
at  gaa  fremad. 

Endnu  en  anden  Omstsendighed,  der  ogsaa  i  det  her  an- 
f#Tte  Tilfaelde  gjentog  sig,  l»gger  Forf.  M»rke  til.  Det  er 
den  irregnlaere  Aff0ring,  der  ofte  findes  i  Begyndelsen  af  Ondets 
Udvikling,  idet  Obstrnktion  og  Diarroe  da  ofte  yexle  med  bin- 
anden  og  det  gjeme  saaledes,  at  Brekningeme  oph0re  eller 
formindskes,  naar  Diarroe  indtrseder.  Forf.  forklarer  Diarroen 
under  disse  Omstiendigheder  ved  at  antage,  at  af  og  til  ander 
en  leilighedsvis  for0get  peristaltisk  Aktivitet  af  Ventrikelen  de 
snre,  dekomponerede  Kontenta  drives  ad  gjennem  Pyloms, 
hvorved  de  da  irritere  Tarmene  til  rigeligere  Afsondring.  Paa 
samme  Tid  som  herved  Diarroe  indtreder,  fortssettes  videre 
yed  Sympatien  fra  Tarmene  en  stserkere  Peristaltik  i  Yentri- 
kelen,  saa  Briekningeme  na  for  en  Tid  sistere. 

I  det  ovenfor  beskrevne  Tilfselde  ligesom  ogsaa  i  et  andet, 
Forf.  citerer,  Iserte  yedkommende  Patient  selv  at  pampe  og 
skylle  ad  sin  Mave,  Noget  som  Forf.  finder  er  af  Vigtighed 
for  Midlets  Anvendelse  i  den  daglige  Praktik,  hyor  det  er 
nmaligt  for  Haslaegen  daglig  og  f0r  Pat.  nyder  Noget  at  ao- 
yende  Midlet,  og  denne  Brag  af  Pnmpen  paa  fastende  ^je^te 
anser  Forf.  af  megen  Vigtighed,  da  deryed  de  ander  Nattens 
L0b  dekomponerede  Levninger  af  Alimcnteme  adt0mme8,  og 
Ventrikelen  ved  Udskyllingen  med  Sodayandet  beh0rig  forberedes 
til  sit  Dagvaerk. 

Af  Interesse  er  det  ogsaa,  at  den  sidstomtalte  Patient  seh 
fandt  paa  at  benytte  Pampen  for  at  befri  sig  fra  en  Indigestioo; 
„hyor  taryelig  yiser  sig  dog  ikke  mod  denne  Schwarzwalders 
Raffinerthed  en  VitelltiS^s  og  andre  gammelromerske  Ooar* 
manders  klassiske  consaetndo  vomitandi?  de  som  ikke  vidste 
andet  Raad  til  at  skille  Maven  ved  dens  besyserlige  Indhold 
end  Man0yren  med  en  Finger  eller  en  simpel  Pennefjssr.^ 
Archiv  fur  klinische  Medicin  6  B.  2  H. 

(iir.  8.) 
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NaTleblefdning. 


Det  er  ikke  mange  Sygdomme,  hvor  Behandlingen  giver 
et  saa  slet  Resaltat,  og  det  nagtet  det  syge  Organ  er  til- 
gjsngeligt  baade  for  0iet  og  for  Haanden;  en  amerikansk 
Lege,  Smiih,  har  samlet  79  Tilfffilde,  hyoraf  69  endte  d0deligt, 
Orandidier  29,  hvoraf  23  medf0rte  D0den ;  heldigris  forekommer 
dette  Tilfaelde  meget  sjelden,  —  efter  Bagetj  Vogd  o.  Fl. 
bkndt  9 — 10,000  B0m  knn  en  Gang,  —  og  dette  er  vel  ogsaa 
Gnmden  til,  at  der  bersker  saa  forskjellige  Anskaelser  angaa- 
ende  Behandlingen,  og  at  Hjselpen  endnn  er  saa  ntilstrekkelig« 
Kav]ebl0dningen  forekommer  bos  svage,  fortidlig  f0dte  B0m, 
den  optrieder  imidlertid  ogsaa  nndertiden  bos  kraftige,  vel- 
nerede,  den  er  efter  de  fleste  lagttageres  Udsagn  byppigere 
hos  Drenge  end  bos  Pigeb0rn,  den  indfinder  sig  hyppigst  i  de 
f0rste  Dage  efter  Forl0sniDgen,  i  mange  Tilffislde  dog  ogsaa 
senere  ligetil  50  Dage  og  Isengere  efter  samme.  Ihvorvel  Bio- 
dets  Farye  er  m0rker0d,  og  det  siver  langsomt  frem  nden  at 
komme  st0dvis,  antage  dog  de  Fleste,  at  Bl0dningen  skriver 
sig  fra  en  eller  begge  Arterier;  Blodet  viser  som  be^endt 
Hden  Tilb0ieligbed  til  at  koagnlere^  Navlearterierne  obliterere 
f0rst  efter  F0dselen,  senere  Navlevenen,  men  uagtet  denne 
Bidste  i  nogen  Tid  er  permeabel  for  en  Sonde,  maa  man  an- 
tage, at  baade  den  og  Dnctns  venosus  Arantii  falde  sammen 
ligesom  andre  Yener  og  ikke  ndgyde  Blod,  bvilket  ogsaa  yilde 
stride  mod  deres  Naturbestemmelse  og  tidligere  Yirksomhed 
som  centripetale  Blodledere,  medens  derimod  Navlearterierne 
ere  tilb0ielige  til  at  vedblive  i  sin  Fnnktion  som  Organer  for 
den  centrifagale  Blodstr0m,  naar  Barnets  indre  Organisation, 
fomemmelig  Hjertet,  bibeholder  den  f0tale  Beskaffenbed,  bvilket 
afhenger  af,  om  Foramen  ovale  og  Ductus  arteriosns  Botalli 
have  Inkket  sig;  dette  har  vel  i  Almindelighed  fnndet  Sted 
8^—10  Dage  efter  F0dselen,  men  undertiden  varer  det  sikkert 
meget  Isenger,  inden  denne  Obliteration  kommer  istand,  og  det 
er  da  vel  muligt,  at  Arterieme,  selv  om  de  havde  begyndt 
at  trsekke  sig  sammen,  knnne  give  efter  for  Trykket,  ndvide 
sig  og  slippe  Blodet  igjennem,  og  da  Barnets  Blod,  saaleenge 
de  f0tale  Aabninger  ikke  have  Inkket  sig,  er  en  Blanding  af 
arterielt  og  venest,  er  det  rimeligt,  at  det  ndgydte  Blod  bar 
den  m0rke  Farve,  som  er  desto  mere  fremtrsedende,  jo  nsermere 
efter  F0dselen  Bl0dningen  finder  Sted.  Det  er  ikke  nsandsyn- 
Kgt,  at  Hjertets  vedvarende  F0taltilstand  og  Blodets  deraf  be- 
tingede  ven0se  Beskaffenbed  have  ti]f0lge  en  Svaghed  i  den  hele 
Organisme,   som  blandt  Andet  ogsaa. giver  sig   till^ende   i   en 


ammentifekningskraft  i  Arterieroe,  hvilket  bsgiu- 
geo;    de  Ekymoser,    aom    Mange    have   iogtUget 

Berns  Legemsoverflade,  ere  en  rimelig  F0lge  af 
''enositet  hoa  Blodet;  Mange  antage  torn  Aarsag 
linger  en  hfemorragiBk  Diateae,  en  Bloddissolntioa, 
isi,  som  efter  Enkeltea  Mening  nndertiden  skd 
religt  Anlteg,  men  dette  er  aldeles  ikke  beviit, 
a  den  af  Andre  fremaaUe  Paagtand,  at  der  hersker 
hold  mell«in  Navleblffdnlag  og  Icterna  neonatoroa, 
eget  mindra  rimelig,  aom  det  er  rimeligt,  at 
I  saalsdes  ogsaa  Fortaare-  og  LeTer-Systemet  ikka 

beatille  med  Blifdningen,  der  kan  kommer  fra 
e  som  Felge  af  den  vedvarende  fatale  TilsUod 
•vale  og  Dact.  arter.  Botalli,  en  Tilatand,  sob 
or  sidatnevntea  Vedkommende  ofte  synea  at  jmn 
laaig  Beatrsbelae  af  Natnren  for  at  aflede  det 
od  fira  de  endnn  ikke  faldatsndig  advidede  Lnn- 
e  det  lill«  Kredalsb  og  at  lette  den  atmoafteriske 
gen  i  Langecellerne.  Paa  denue  Maade  sknlde 
0dningen  have  ain  Aaraag  i  Lnagerne,  eller  ret- 
mtaproceaaen,  men  om  dette  atter  skfldea  eo 
nervation  fra  Tagas  eller  Sympathicna  lader  aig 
indc;  nogen  Sygdom  i  Lnngerne  er  aldrig  paatitt 

antydet  er  Prognosen  ved  NaT]ebl0diiing  ydent 
ilingen  naikker  og  npaalidelig.  Uagtel  ladirideH 
olnerabilitet  bar  man  dog  Uget  sin  Tilflagt  lil 
greb.  Man  bar  torkveret  de  blpdende  Kar,  nu 
sion,  blottet  Karrene  og  nnderbnndet  dem,  mm 
ange  Timers  fortsatte  Fingertryk  og  derefler  as- 
e  Palvere,  og  man  bar  anvendt  Kompreaaion  og 
ing  med  Kali  caaaticam,  men  alle  disae  heroiske 
den  Tvivl  forkastes,  og  en  mildere  Fremganga- 
.  i  Anvendelae.  P.  Dvhois  og  Mange  med  baa 
it  Btanae  Bledningen  red  at  fsre  1  Naale  gjei- 
vende  Had  aaaledea,  at  de  krydsede  sig  over 
lede  aamme  dog  nden  at  fatte  Bagranskleme,  a| 
le  at  alynge  en  Traad  i  Otteta) stare,  hvilkei 
aide  blive  liggende,  indtil  den  danoede  Sbarpt 
itedtes,  men  Udfaldet  bar  ikke  svaret  til  For- 
Mod  denne  Operation  kan  invendea,  at  mu 
i  tilstedevtereade  Kanaler  faar  4  nye,  bris  Laneii 
IF  mindre  end  Arteriernea,  og  hvorfra  BUdniig 
;  man  kan  atikke  ind  i  Navlevenen,   eller  at  mui 

underbinder  den,  hvorred  der  kan  opsta*  Be- 
ime,  aom  kan  forplante  sig  videre,  at  Operationeii 
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ikke  kan  adf0res,  naar  Navlen  danner  en  Grabe  og  Arterierne 
haTe  trokket  sig  saa  langt  tilbage,  at  de  ikke  kanne  fattes,  at 
Indgrebet  fremkalder  Smerte  og  Uro  hos  Barnet,  som  kaa 
foraoledige  ny  Bl0dning  og  som  ialfald  medtager  Ersefterne,  at 
der  efter  Operationen  kan  komme  Suppuration  og  Resorption 
af  Pus,  at  man  ved  at  stikke  ind  i  Navleringen,  hvilket,  naar 
Karrene  ligge  dybt,  ikke  er  let  at  undgaa,  kan  fremkalde 
Kramper.  Bmgen  af  Solutio  cbloreti  ferrici  bar  vsret  anbe- 
ialet  fra  mange  Kanter  og  er  igjen  opgivet,  bvilket  er  saa 
meget  mere  besynderligt,  som  dette  dog  er  det  mildeste  og 
kraftigste  Middel,  som  vi  besidde,  men  ved  Brugen  heraf  er 
det  ikke  tilstrakkeligt,  at  man  ved  dette  U»mostatikum  bar 
bevirket  en  fast  Sammentrtekning  af  Karmundingeme,  men  man 
maa  tillige  s0rge  for  samtidig  at  modarbeide  Blodets  Tryk 
iadvendigfra  udad  ved  et  tilsvarende,  vedboldende  Tryk  udven- 
digfira  indad.  For  at  opnaa  dette  Isegges  en  Cbarpikngle  af 
en  stor  ^rts  St0rrelse  gjennemfugtet  med  Solutio  cbloreti 
ferrici  i  Navlegruben,  ovenpaa  denne  to  lidt  st0rre  ligeledes 
med  Solutio  cbloreti  ferrici  gjennemfugtede  Gbarpikngler,  saa- 
ledes  at  disse  ved  at  trykkes  sammen  danne  en  fast,  fra  alle 
Kanter  j»Tnt  trykkende  Kile,  udenpaa  dette  lagges  en  valnftd- 
stor  Cbarpikugle  og  over  det  Hele  et  Stykke  Heftplaster;  der- 
paa  anlsegges  3  en  Tomme  brede  Heftplasterstrimler  fra  Bamets 
Byg  fremover  mod  Underlivet,  den  ene  i  H0ide  med  Navlen, 
de  to  andre  over  og  under  den  f0rste  saaledes,  at  de  diekke 
Ealvparten  af  den  f0r8te,  og  samtliges  Ender  krydses  lige  over 
Navlen;  udenom  dette  kegges  et  fast  Girkul»rbind,  som  bliver 
syet  sammen  og  udenom  dette  igjen  et  Mavebind.  Den  hele 
Torbinding  bliver,  om  Intet  indtrseffer,  liggende  ur0rt  en  Uge. 
Sknlde  Naylesnoren  ikke  vsre  falden  af,  og  Bl0dningen  komme 
fra  denne,  maatte  en  ny  Underbinding  gj0res  saa  n»r  Navle- 
ringen  som  mulig,  Snoren  afklippes  lige  nedenfor,  og  den 
BKvnte  Forbinding  ankegges.  Da  det  fremfor  Alt  kommer  an 
paa,  at  Forbindingen  ikke  forskydes,  maa  enbver  Bevagelse 
og  Uro  bos  Barnet  saavidt  mulig  forhindres,  og  is»r  maa  man 
vere  forsigtig,  naar  man  tager  det  op  af  og  Isgger  det  ned  i 
Toggen.  Man  bar  bavt  Bet»nkeligbeder  ved  Anvendelsen  af 
Solntio  cbloreti  ferrici  og  frygtet  for,  at  det  skulde  resorberes 
og  komme  over  i  Cirkulationen,  og  denne  Mulighed  kan  beller 
ikke  betvivles,  fomemlig  efter  de  af  Santessan  nylig  meddelte 
nbehagelige  Tilfeelde  efter  sammes  Anvendelse  ved  Teleangi- 
ektssier;  man  b0r  derfor  vistnok  anvende  det  med  Forsigtigbed. 
Ea  anden  Metode  ved  Navlebl0dning  er  at  bedsekke  det  for 
Blod  rensede  Navlested  med  en  Oipsgr0d,  som  man  lader 
fitivne  og  udenom  samme  at  legge   et  Bind;   de  i  Gipspladen 
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Beraer  ndfjrldes  daglig  raed  nj  atpsgrffd.  DeoM 
smaade  op^lder  de  tamme  iodikfltiotier,  mcD  mu 
idtid  god  Olps  Ted  HaaDden,    passer  man    ikke   D«i« 

der  l«t  komme  Revoer  I  Qipspladen,  og  iammes 
lade  kanne  let  beskadige  Underlivets  fine  Had. 

rn.  I.  Kinderkr.) 

(Gottfi-.  Cmntdi.) 


den  h03  Nyfedte  og  Bsra  under  et  Aar  i  Tydskland, ; 

T«d  den  Ode  Fonamling  af  fydike  Lnger  <^  SatarforAere 
i  Innibriick.    Af  Dr.  WamerfiAr.) 


i  D0delighedsforboId  etaar  aom  bekjendt  i  paafaldeodt 
I  den  NatnrloT,  hrorefter  Henneaket  kan  opnaa  ea 
70  til  80  Aar  Og  derover,  men  er  f^rat  Ueveii  Gjen- 

n0iere  Tidenskabelig  tJnderttfgelse  i  de  aidste  De- 
led  den  tiltagende  VdvikKng  af  Befolknings-,  Ftfdseb* 
«lig  DiRdeligheds-Statlatik,  ikke  alene  for  bele  Landct, 
a  for  enkelte  mindre  Landsdelea  Tedkotamende,  hvilkel 
ilig  ogsaa  er  den  eneste  Uaade,  hTorpaa  man 
a    en   Yidenakabelig   Erkjendelae   af   de    inangfoldigi 

dl  den  abnonne  —  paa  de  forakjellige  Steder  fop- 
SyniemortaUtet  eg  derred  til  Erkjendelse  af  de  bygi- 
dler  til  at  modarbeide  den,  hvorpaa  man  bar  lagt 
t,  idet  man  bar  holdt  slg  mere  til  Disetetik  og  Ter^i 
fentlig  finndfaedspleie,  bvia  Opgave  det  veaentUg  er 
ftige  aig  med  Snndhedaforboldene  hos  bele  Otnppet 
ningen,  ligeaom  Uedicinen  i  engere  Foratand  bar  dot 
ndivids  Snndbedatilstand  for  0ie,  og  ligeaom  deua 
apecielle  Tiltelde  Bffger  at  komme  efter  AnamneH^ 
esena,  JStiologi,  Diagnose,  Prognose   og  Terapi, 

ogsaa  bin  ved  Undera0gelsen  af  SnndbedafoiboldeM 
ikelt  Befolkningsgrnppe  gaa  frem  paa  Sfunme  Haa^ 

dette  Tilfnldea  Anamneae  angaar  eller  med  andit 
Tidt  den  abnorme  Snndbedstiistand  bos  denne  Befolk' 
pe  i  de  ajdate  100  Aar  bar  aftaget  eller  tilUget  f 
I,    eller  om  der  heri   bar   veret  Flnktnation,   derM 

med  Sikkerbed  meddeles,  da  Ulatriekkeligt  atatistidi 

hertil  mangier,    men  taameget  er  ialMd  sikfcert,  il 
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dM  almindelig  ndbredte  Uening,  at  B0niemortaliteten  i  Tydsk- 

l&nd  Ysesentlig  bar  aftaget   med  Eultaress  Tiltagen,    til  Dato 

9a?ner   enhver   statistisk  Bekraeftelse.     Med  Hensyn   til  Statoa 

praeaens  mangier  det  derimod  ikke  paa  statistiske  Data,    hvor- 

efler  man  for  bele  Tydsklands  Vedkommende  faar  en  Oyersigt 

oTer   B0memortaliteten    oyerhovedet    og    for    mange,  enkelte 

Landsdeles  Vedkommende  tillige  over  dens  Rapport  til  enkelte 

specielle  Forhold.    En  videnskabelig  iBtiologi  for  B0rnemorta- 

liteten  kan  kan  erbverves  ved  at  Issre  at  kjende  D0deligbed8- 

tallenes  St0rrel3e  nnder  vexlende  Omstsndigbeder,  byortil  jaet 

ndfordres  lokal-statistiske  Under80gelser  af  L»ger.    B0ni9  D0d 

under  F^dselen  foranlediges  dels  af  visse    abnormo  Snndbeds- 

forbold  bos  Moder  og  Bam,  dels  af  nganstige  ydre  Livsforbold 

hos  Moderen.     F0dsler  af  D0df0dte  forekomme  byppigst,  bvor 

mifige  svage,   nsande  Kvinder  leve  under  slette  ydre  Forbold, 

demsest  byppigere  ved  knnstig   end   ved   natarlig  Forl0sning, 

hyppigere  yed  Tyilling-  og  Trilling-  end   yed   enkelte  F0d8ler, 

.hjppigere  yed   usegte    end   yed    segte  F0dsler,   byppigere   bos 

Fattige    end    bos    Yelstaaende,    byppigere    i   Byer    end    paa 

Landet,  byppigere  om  Vinteren  end   om  Sommeren,   byppigere 

yed  Drenge-  end  yed  Pige-F0dsler,  afseet  derfra,  at  der  f0de8 

i  nange  fiere  Drenge  end  Piger.     Af  leyende  f0dte  B0rn  d0  en 

;  stor  Msengde  strax  efter  F0dselen  af  Liyssyagbed,  foranlediget 

\  dels  af  forliden  Udvikling,   dels  af  Misdannelser  og   organiske 

Feil,  dels  af  aryede  Dyskrasier;   D0deligbeden   er   8t0rst   den 

frrste  Dag,   aftager   stadig   fra  Uge   til  Uge,   fra  Maaned   til 

Maaned  i  det  f0r8te  Aar.    En  Msengde  B0rn  d0  af  Sygdomme 

i  Ford0ielse8organeme  og  deraf  adyiklede  8ekand»re  Sygdomme 

i  den  bele  Organisme;  primsere  konstitntionelle  Sygdomme,  dels 

ea  F0]ge   af  Ary,   dels   af  nsnnde   Boliger,   bortriye   en   stor 

[  Gmppe  af  B0rn,    medens   en    anden,   rigtignok   meget   mindre 

Gruppe   gaar   tilgmnde   af    specifike   Infektionssygdbmme,    og 

endelig  d0r  en  Del  af  de  i  Tydskland  fomemmelig  om  Yinteren 

^  Foraaret  optreedende  Sygdomme  i  Aandedrsetsorganeme. 

Yed  na  at  betragte  de  nsynte  Sygdomsformer,  som  for- 
lemmelig  betinge  Mortaliteten  i  de  f0rste  Leyeaar,  kan  man 
ned  temmelig  stor  Sikkerbed  slutte  sig  til  Sygdomsaarsagerne. 
Bortseet  fra  de  D0df0dte  og  de  af  Liyssyagbed  kort  efter 
F^dselen  eller  af  aryelige  Sygdomme  d0de  B0rn,  yise  da  Aar- 
sageme  sig  at  ysre  f0rst  skadelig  Ernsering,  dernaest  fordasryet 
Luft,  og  endelig  specifike  Sygdomskimer.  Den  skadelige  Ind- 
Tirkning  af  kold  eller  yexlende  Temperatnr  synes  i  Tydskland 
at  haye  en  mere  nnderordnet  Betydning.  Enbyer  kjender  Yig- 
ti^eden  af  en  passende  Ernsering  for  det  sp»de  Bam,  men 
ned   faa  Undtagelser  bar   Statistiken   bidtil   skjnnket   denne 

25* 


388 

8ag  liden  Opmsrksomhed ;  medens  paa  enkelte  Steder  i  Tydsk- 
land,  hvor  Diegivning  kan  er  lidet  i  Brag,  over  50  Procent 
B0m  aarlig  d0  inden  det  fyldte  f0r8te  Aar,  er  paa  andre 
Steder,  hvor  Diegivning  er  almindelig,  D0deligheden  kan  25 
Procent  trods  8t0rre  Fattigdom  og  ablidere  Klima.  Indvirk- 
ningen  af  fordssrvet  Laft  paa  Mortaliteten  lader  sig  vanskelig 
paavise  alene  paa  statistisk  Yei,  Udbredningen  og  Skadelig* 
heden  af  specifike  Sygdomskimer  kan  derimod  med  Lethed 
bed0mmes,  ligeledes  kold  og  vexlende  Lafttemperators  Indfly* 
delse,  nemlig  ved  at  sammenligne  D0ds]i8teme  med  de  meteo- 
rologiflke  Obserrationer.  Sp0rge  vi  na,  hvoraf  kommer  det ' 
skadelige  EmsBring,  som  0del8Bgger  Ford0ielsesorganerne,  dea 
slette  Laft,  som  fordsBrver  Konstitationen,  Hyppigheden  og 
Udbredningen  af  de  specifike  Sygdomskimer,  som  forgifte  Blo- 
det,  og  Faren,  som  raa  Temperatar  f0rer  med  sig,  saa  l»rer 
Statistiken  os,  at  Alt  dette  hovedsagelig  bar  sin  Grand  i  Elen* 
dighcd,  Uvidenhed,  UssBdelighed  og  slet  offentlig  Sandhedspleie. 
Jo  mere  disse  Faktorer  trseffe  sammen,  desto  st0rre  er  l)0de* 
ligheden,  jo  mere  Yelstand,  Dannelse  og  god  offentlig  Sund- 
hedspleie  der  findes,  desto  mindre  D0delighed  findes  der  ogsaa, 
I  de  forskjellige  Kombinationer  af  disse  Faktorer  ligger  vs- 
sentlig  Aarsagen  til  de  betydeligc  Differenser  mellem  Mortali- 
teten paa  de  forskjellige  Steder. 

Efterat  man  saaledes  bar  fors0gt  at  adfinde  iEtiologiea 
for  Mortaliteten  i  de  f0r8te  Leveaar,  bliver  det  nseste  SkridI 
at  opgj0re  den  abnorme  Mortalitets  Diagnose  eiler  med  andre 
Ord  at  bestemmo :  Hvad  er  den  normale  Mortalitet  i  de  f0r8te 
Leveaar  inden  en  vis  Befolkning,  og  hvor  begynder  den  ab*' 
norme?  Det  vil  ingensinde  komme  saavidt,  at  alie  de  Individer, 
som  f0des,  overleve  Barnealderen,  thi  den  almindelige  Natnrlov, ' 
der  i  den  organiske  Yerden  kalder  tillive  mange  fiere  Ysesener, 
end  der,  ialfald  nnder  almindelige  Omst»ndigbeder,  kan  ad* 
vlkles,  gj»lder  aden  Tvivl  ogsaa  Mennesket.  Holder  man  sig 
til  den  for  Enropa  statistisk  paaviste  Gjennemsnitsmortalitet  i 
de  f0rste  Leveaar,  t0r  man  vel  antage,  at  ca.  19  Procent  er 
det  Normale,  bvad  der  overstiger  dette,  maa  kaldes  Abnormt 

De  ovenfor  ndviklede  setiologiske  Forbolde  ved  Mortalitetea 
i  de  f0rste  Leveaar  antyde  den  Yei,  Terapien  skal  slaa  ind' 
paa,  eller  Indikationen  for  Midler  til  at  formindske  denne 
Kalamitet.  Erkjender  man,  at  Elendighed,  Uvidenbed  og  slet 
offentlig  Sandbedspleie  ere  de  vigtigste  setiologiske  Moment^r^j 
og  erkjender  man  tillige,  at  det  staar  i  civiliserede  Mennesken 
Magt  indtil  en  vis  Grad  at  formindske  disse,  saa  t0r  man  ogsaa 
stille  en  god  Prognose  for  Ondets  Formindskelse  i  Fremtidea» 

Formindskelse  af  Elendigbed,    •—    Paaperisme,    —   et  rf 
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?ort  Aarhandredes  brsBndeode  Sp0rgsmaal,  er  vol  foniemmelig 
ei>  statsvidenskabelig  og  national-0konomisk,  men  dog  ingen- 
loade  Hygienen  nvedkommende  Opgave,  da  dens  L0sning  netop 
er  en  vsdsentMg  Betingelse  for,  at  den  offentlige  Sandhedspleie 
kan  blive  virksom,  og  alle  Foranstaltninger,  som  knnne  bidrage 
to  at  formindske  Ondet,  maa  betragtes  som  hygienisk  heldige; 
det  samme  gjselder  om  (iTidenbed  og  Usaedelighed,  som  vel 
findes  i  alle  Klasser,  men  dog  fornemme]ig  skyldes  Paaperismen, 
og  man  vil  sikkert  ved  Udbredelse  af  gode  natanridenskabelige, 
antropologiske  og  distetiske  Eandskaber  blandt  de  opvoxende 
£?inder  kunne  bidrage  Adskilligt  til  at  formindske  B^memor- 
taliteten. 

En  god  offentlig  Snndhedspleie,  det  tredie  og  virksomste 
Middel,  virker  baade  direkte  og  indirekte  til  Maalets  Opnaaelse. 
Antallet  af  D0df0dte  knnde  atvivlsomt  formindskes  ved  Foran- 
staltninger,  der  forbyde  visse  for  svangre  Kvinder  efter  Erfa- 
riog  skadelige  Beskjeeftigelser,  ligesom  ved  Omsorg  for  dygtige 
Jordem0dre,  F0d8elshj8B]pere  og  vel  indrettede  F0d6el8an8talter, 
bvilke  Forboldsregler  ligeledes  til  nogen  Grad  ville  knnne  for- 
mindske Antallet  af  de  af  LivssYaghed  til  Gmnde  gaaede60m; 
Forbad  mod  JSgteskab  mellem  syge  eller  besl»gtede  Personer 
i  dette  0iemed  er  vanskelig  adf0rbart.  Den  Indflydelse,  som 
skadelig  £m»ring  bar  paa  Mortaliteten,  modarbeides  ved  saa 
meget  som  mnligt  at  ssatte  H0drene  i  Stand  til  selv  at  give 
B0mene  Die  derved,  at  man  drager  Omsorg  for  deres  fysiske 
Udvikling;  mangesteds  hersker  der  en  Modvillie  mod  Diegiv- 
mng,  som  maa  bekj»mpes;  der  vil  alligevel  altid  blive  en  Del, 
som  ikke  vil  eller  ikke  kan  give  Die ;  som  bekjendt  er  en  god 
Afflme  det  bedste  Snrrogat,  der  imidlertid  knn  staar  til  de 
Telhavendes  Raadigbed,  og  bvis  Yalg  maa  blive  en  Sag  for 
Yedkommende  med  nnderst0ttelse  af  Lsegen,  thi  for  det  Of- 
fentlige at  blande  sig  heri  og  efter  fransk  M0nster  at  gmnde, 
;  forvalte  og  vedligeholde  et  saakaldt  Ammebnrean,  b0r  ikke 
▼sre  nogen  Opgave  for  Hygienen  allerede  af  den  Grand,  at 
den  ingen  Interesse  kan  bave  af  at  ber0ve  et  Bam  Brystet 
og  give  det  til  et  Andet  eller  med  andre  Ord  fratage  det 
ene  Bam  en  n0dvendig  Snndhedsbetingelse  for  at  skjsnke  det 
to  et  andet;  mserkvserdig  nok  er  man  i  Frankrig  af  den  Me- 
ttisg,  at  djet  bedste  Middel  til  at  im0degaa  den  herskende 
Baniemortalitet  er  en  Ordning  af  den  saakaldte  ^Industrie  des 
Boorrices".  Af  de  ved  Ammemelk  opf0dte  B0rn  d0  et  meget 
st^rre  Antal  inden  Udgangen  af  det  f0r8te  Leveaar  end  af  de 
ved  Modermelken  opf 0dte,  men  et  meget  mindre  Antal  end  af 
de  knnstig  opf0dte.  Det  er  de  private  Lsegers  og  Diffitetikens 
Sag  at  anderrette  M0drene  om  Faren  ved  en  knnstig  Opf0dning| 
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e  for  Kvindemelk,  om  Maaden  at  anvende  den 
rekte  Indflydelae  kan  dog  ogsaa  den  offentJige 
id^ve  her,  idet  den  strengt  fflrer  Opsyn  med 
;  af  forfalsket  eller  bednrvet  Melk,  mntigeDS 
3D  oprettede  Anatalter,  hvor  Mtfdre  af  Arbeids- 
>ringe  sine  B0r]i   hen   om  Dagen    og   faa   den 

eller  samtidig  give  dem  Die,  naar  de  hrilede 
rved,  at  den  furer  Kontrol  med  B0rn,  der  nd- 
iring,  og  endelig  derved,  at  den,  om  forn0diges, 
'e  OpfoBtringsbidrag  for  nfogte  Berna  Fsdre. 
OpfostringBaDstalter,  (Findelhftnser)  angaar,  da 
Tvivl  nedlffigges,  da  de  trods  alle  i  Lffbet  if 
idf^rte  Forbedringer  stedse  have  admeerket  tif 
BDtlig  Mortalitet     Den  Bkadelige  Indflfdelse  ti 

Til  kanne  formiadBkes  ved  Oprettelse  af  de 
jtalter,  hvor  arbeidende  Hfldre  knoae  brii^ 
)m  Dagen,  ved  Opsyn  med  ndsatte  B»ni,  ved 
iholdetse  af  Hngeiie  og  deres  nsraieste  Omgi- 
ange  Forordninger  mod  slette  Boliger  og  ved 
iBtsntte  et  Maximum  for  Antallet  af  Beboere  i 
De  Bpecifike  Sygdomme,  der  bidrage  til  Horte- 
)te  Leveaar,  forlange  de  samme  ForholdBregler 
rrel  smaa  Bern  vise  en  noget  forekjellig,  snait 
ndre  Hodtagelighed  for  diBBO  end  andre  Alder»- 
ige  Forholdsregler  mod  Indvirkningen  af  kold, 
t  Lnft,  er  en  Opgave  for  den  fysiake  OpdragelM, 
vathygiene,  og  knn  indirekte  kan  i  denne  Hen- 
drettes  af  den  offentlige  Snndhedspleie. 

(Gottfr.  CottraiU.) 


Kloralhydrat  red  Ekl&mpsl 


jordes  Fors0g  af  AssiBtenteu  ved  Charit^aDS 
i  Berlin  Dr.  H.  Babl-Ritchhard. 
ig  anvendte  han  det  hos  en  Fflrstefadende  i 
},  men  Anfoldene  vare  her  mindre  heftige  nagtet 
ide  i  Urinen,  og  Fors0get  var  mindre  rent,  di 
anvendtea  Morfin;  fra  12  Middag  til  7  Efter- 
3  Anfatd,  der  jkke  gjentoge  sig  efter  snbkatan 
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bdqiivitui^  ttnt  af  0,oi6  Gram  Morphin.  miriatic. 
offltrent  3,0  Gram  Eloralhydrat;  1  D0gii  efter  f0n 
MtoB  et  d0dbdt  Drengebarn;  bOB  bavde  ikke  Mt 
DriuflD  og  var  for0¥rigt  raak  efMr  11  Dage,  da  hon 
AnsUlten. 

De   2  ftflgende  gjorte  lagttagelser  tuifiires  he 


1.  Ber^  C,  SSaarig  Pig«,  indkom  33de  Okt< 
Horgen;  KL  5  indfandt  aig  et  eklamptisk  Aufald,  d 
5  Hionter.  Hodermooden  eodno  liden  Kl.  7.  Hnn 
SjtDiag,  daarlig  Masknlatnr,  akoUotiBk,  Extremibeter 
ken  normale,  Aosigt  og  Fedder  svagt  0demat0Be,  at 
Teer  i  3  Bage.  Fosterlyd^  P.  108,  Temp.  37,so  (7 
gniden  omtrent  3  Fingerbnd  ov«r  Navleo.  Maadel 
Sggtbviit  i  Urinen.  KL  6  et  nyt  Anfald  i  S  Uinai 
nod  KL    9    gavea   bende   Klondhydrat,   hvoraf   hni 

,  a-3  Gnm.  Brfekning  efter  }  Time.  El.  11  2  n; 
brorpaa  hilgto  dyb  Sopor.  Fra  Kl.  llji  fnlgte  nasi 
neriige  Anfald  i  33  Hinoter;  der  iDdsprsitedflB  nn  ] 
1,0  Gram  Kloral  (i  4  Uge  Pottionet).    UodenDiindeD  t 

.  Bupjrationen  vat  nn  meget  genereti  Cyanose,  Sterto; 
lalleljd  i  Lnagerne,  meget  ndvidede  pitpUler,.  en  Til 
•m  t&tk  betsnkelig,  at  man  beredte  sig  paa  Keisen 
gordes  Indgprtfitmnger  i  Sk«den  af  Vand  pa»  3d<*  R 
mnden  stor  som  et  3  GroicheDetykke.  Anfaldene 
BBS  qeldnere  iadtil  KL  1,  da  de  gaoske  ndeblere 
btdaa  aom  i  en  nrolig  Q0n.  KL  1|  var  P.  ISft, 
^andt,  der  aurendteB  atter  UteriadBKb.  K].  1}  foi 
Vnitning  af  Kloral  1  Grami  Modermnnden  som  e 
audelig  fltram,  tyndrandet.  KL  3  svarede  Patiente 
^•rgsmaal  og  drak  noget  Vand;  Veerne  indfandt 
Kellemram  af  6—10  Mia.  KL  5{  var  Fat.  fremdel< 
Tfdselfln  gik  frem,  FoBteriyd,  P.  132  i  Min.,  Fosteit 
^elige,  Resp.  34  regelnuassigi  dyb,  ikke  snorkende. 
tt.  Uroen  efter  en  Satetriaation  tiltog,  fornyedes  . 
qir»itiiingini  El.  i\  paa  Uaderarmen  (1  Oram).  Eztn 
Tire  paafaldende  kolde.  EL  !>  og  40  Hin.  rolig  0| 
dende  S0til  EL  TJ  atter  8t0rre  Uro  ander  de  1 
an  Bvage  Yeer;  Klaralindspr0itning  1  Gram,  bvorefl 
ikks  afbr0de8.  EL  10  og  50  Min.  atter  IsdBprfiiti 
6nn.  Kloral,  Hodermtinden  Bom  et  2  Tbalerstykke ; 
UgBB  at  Extromitetenie  vare  meget  kolde,  inbet  fon 
STKiptom.  Om  Natten  raagnede  hnn  El.  1)  og  bot 
Ki.  6)  og  havde  i  dea  Tid  en  svag  Ve  h?flT  ^  til 
**/io  EL  7.    Teeme  BUerkere  og  Yandet  a^tik.    Ho 


leeleie  med  Panden  bogtil;  ander  srage  Teer 
smiaDden  sig,  saa  det  Ijkkedea  El.  8  at  skyde 
iget  tykfce  Rand  tilbage  over  Hovedet,  PalienteD 
get  omtaaget,  svarede  tnegt,  havde  et  desigt 
Dg  forstod  fSrat  on,  hvor  has  var  osv.  Pal 
rage  og  kortn  Veer  fik  hnn  Sekale  i  flere  Doser 
Timer,  men  da  Hovedet  kan  langsomt  disvai 
sterkere  Veer,  anlagdes  Tang,  som  var  desto 
.,  da  man  i  den  sidste  Tid  ikke  bavde  hsrt 
}nind  af  den  Stei,  der  foraarsagedes  af  2  andn 
se  f0dende  Kvinder.  El.  10  og  10  Min.  for- 
af  3  Hin.  med  Letbed  et  levende  Drengebani 
en  sljnget  1  Gang  om  Halsen;  Bamets  Vegt 
gde  18  Tommer.  Livmoderen  trak  sig  efter 
0dael,  der  snart  paafdlgte,  godt  stunmen.  £1.  6 
Temp.  36,3°.  Barselsengen  forUb  regelmessigL 
begge  Anne  og  venstre  Laar  allerede  Dagen 
gen  lindse-  til  b^nnestore  Blterer  med  noget 
.ndtlig  Omgivelae,  der  knn  paa  et  enkelt  8ted 
it  ville  gaa  over  til  Sapparation.  Tillige  fik 
lig  ndbredt  Herpes  labialis.  Bamet  fik  aft#B 
Ites  knnstigt  og   A$ie    marastiBk   eft«r  6  Dag« 

Ikom  30te  Oktober  i  dyb  Sopor;  der  oplfBtet 
I,  nden  at  hon  skalde  lide  af  Eramper.  Hub 
ist  og  meget  fed,  maadelig  sdematfla  i  F^ddeme, 
at  ntdt  Anaigt,  PapUleme  temmelig  smaa,  re^ 
set,  Respiratdonen  dyb  og  anorkende.  (Jteni 
ned  Navlen,  ingen  Foaterlyd  at  h«re.  Portio 
nme  lang,  valstede  Lieber,  Modennosden  ov«r 
'andet  ataaende,  Blnren  onder  Veerae  maadelig 
It  forliggende.  P.  104  fold  og  noget  spssdt; 
;de  .Xggehvide  i  Urinen.  El.  3)  fik  ban  drt 
)aa  F0dael8atiftelaen ;  det  varede  i  6  Minster. 
dea  paa  Anne  og  Ben  6  Doser  Eloralhydrat,  i 
un;  5  Hin.  efter  et  nyt  Anfald;  I  og  55  Via. 
M  Armen  af  1,6  Gram.  Papilleme  meget  kon- 
idelea  Stertor.  5  og  10  Hin.  indlagdes  Bmmg 
ir  at  befordre  Ftfdselen.  Veerae  indfandt  sig 
finntera  Uellemrnm,  hvori  bun  laa  i  rolig  Sflvn, 
e  Pnpiller  ndvidedea  ikke  under  Veerne.  6  0( 
ro  og  Jaktation,  bvorfor  Kloral  paany  iodspnii- 
aom  gjentogea  af  samme  Grand  3  Ganga  og  i 
den  ffllgende  Time,  El.  7  og  35  Hin.  ndtoges 
,  Blieren  stod  da  atram,    efter  8   kraftige  Veer 
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gik  Vandet,  og  F0d8el  paafalgte  strax  af  et  d0df0dt  Drenge- 
barn  vsgtigt  3  Fund  og  14  Tommer  langt  Placenta  f0dte8 
strax  efter,  ogUtenis  trak  sig  godt  sammen;  under  Efteryeerne 
w  ban  den  f0lgende  Nat  nrolig,  ellers  Intet  at  bemaerke. 
Der  dannede  sig  i  Omfanget  af  Indstikkene  temmelig  store 
fandklare  Blasrer,  og  en  Herpes  labialis  optraadte  ogsaa  i 
dette  Tilfelde.  Endnn  8de  November  var  der  ^ggehvide  i 
Drinen  og  en  maadelig  8t»rk  intermitterende  Feber  nden  paa- 
▼iselig  lokal  Lidelse;  paa  enkelte  Steder  kom  der  nekrotiske 
Aigt0dninger  efter  Blaereme.  Det  oplystes  senere,  at  bun 
havde  f0dt  en  Gang  f0r,  og  at  Krampeme  bavde  varet  nssten 
nafbrndt  1  D0gn  f0r  IndlsBggelsen  paa  Hospitalet. 

Af  de  af  Dr.  JB.  i  Anledning  af  det  Meddelte  gjorte  Be- 
flexioner  hidsttttes  F0lgende: 

Det  maa  natnrligvis  overlades  til  Lsescren  at  bed0mn)e, 
om  det  saa  gnnstige  Forl0b  af  Eklampsien  i  disse  Tilfselde  er 
noget  TUfaeldigt  eller  en  Yirkning  af  Medikationen.  En  R»kke 
al  tildels  beitige  og  langvarige  Anfald  (5te  23  Min.  6te  34  Min.), 
byoraf  i  6  Timer  indfandt  sig  8  med  en  samlet  Yarigbed  af 
1  Time  17  Min.,  oph0rte  i  f0r8te  Tilfielde  nnder  den  yed 
Kloralet  frembragte  bypnotiske  Yirkning,  og  vendte  i  de  2 
Timer,  der  derpaa  bengik,  til  F0d8elen  endtes,  ikke  tilbage; 
i  andet  Tilfslde  bavde  Krampen  varet  laonge  og  niesten  konti- 
Buerligt,  f0r  Midlet  kom  til  Anvendelse  og  opb0rte  derefter. 
Forf.  antager  det  derfor  tilgiveligt,  naar  ban  beri  ser  et  Aar- 
sagsforbold  og  ialfald  en  Opfordring  til  fortsatte  Fors0g. 

Han  antager,  at  Kloralet  vil  bave  mange  Indikationer  i  F0d- 
selstilfaelde,  f.  Ex.  ved  Erampeveer,  stor  Uro.  At  det  maa  vasre 
at  foretrsekke  for  Eloroform,  antager  ban  sandsynligt  issr  af 
den  Gmnd,  at  Kloralet  som  AnsBStetiknm  staar  under  Kloro- 
fofmen.  Som  f0r8te  Observation  udviser,  resikeres  Intet  for 
Fo8terets  Liv  ved  Kloral. 

At  Yeeme  som  i  f0r8te  Tilfsslde  vare  svage  efter  Klora- 
letg  Anvendelse,  knnde  snarere  antages  begrundet  i  Eklampsien, 
saa  meget  mere  som  de  i  andet  Tilfslde  vare  meget    kraftige. 

Dosis  vil  maaske  synes  at  bave  vseret  noget  stor,  men 
skal  man  stole  paa  JatrowiWs  Paastand,  at  Pupilleme  for- 
soevreB  med  St0rrelsen  af  Indgiften  af  Kloral,  saa  var  i  f0r8te 
Tilfselde  Maximaldosis  paa  langt  nser  ikke  naaet,  tbi  Pupilleme 
Tare  den  beleTid  snarere  store  end  smaa;  man  kunde  maaske 
indvende,  at  i  Analogi  med  de  WesipluiPshe  lagttagelser*)  ( Vi/rch. 

*)  Wesiphal  bar  nemlig  paavist,  at  under  Kloroformnarkose,  naar 
den  ikke  er  meget  dyb,  bevirke  Naalestik  bvorsombelst  paa  Huden 
og  endnu  mere  i  Nnseslimbinden,  Skrig  ind  i  0ret  Udvidning  af 
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Arch.  27  P.  409).    den   periferiske  Irritation   ved    de    hyppige 

Veer  dannede  en  Modvaegt   mod  Pnpillemes  Kontraktion,   men 

dette  modbevises  igjen  ved    den  lagttagelse   i    andet  Tilf»lde, 

at  Pnpillerne  ikke  odyidede  sig  under  Yeerne.    I  ethvert  Fald 

b0r  man  vel  snarere  anvende  for  stor  end  for  Uden  Dosis  for 

ikke    at   faa   en    exciterende   istedetfor   beroligende   Yirkning. 

Efter  den  gjorte  Erfaring  yi\  Forf.  herefter  strax   anvende  en 

Injektion  af  mindst  3—4  Gram  og  senere   fomyede  Indspr0it^ 

ninger   af    } — 1    Gram.      Paa   denne   Maade   kan   man   efter 

Li^reich  anvende  ganske  enorme  Doser.  —   Nogen   skadelig 

F0lge  iagttoges  ikke  naar  nndtages,  at  der  hos  det  meget  fede 

Individ  strax  indfandt  sig  Gangrsn  af  nogle  Hadpaftier,  b?ortil 

Aarsagen  vel  naermest  laa  i,  at  Opl06ningen  ikke  var  tilstrok- 

kelig  nentraliseret.     I  Kegelen  vil  man   hos  Eklamptiske   dog 

holde  sig  til  den  hypodermatiske  Anvendelse   af  Kloralet,   om 

man  end   faar  Blsrer,    Skorpedannelse,   en   enkelt  Absces   og 

enkelte   gangnen08e   Partier,    det   er   alt   Smaating   mod   det 

Gode,  der  forhaabentlig  vil  opnaaes  derved. 

Den  anvendte  Opl0sning  indeholdt   paa   1   Cctm.    J  Gram 

Kloral.     Man  maa  drage  Omsorg  for,   ait  den  oprindelig  sure 

Opl08ning  (efter  lAebreicK)  nentraliseres  ved  Ammoniak,  hvor- 

ved  Smerterne  meget  formindekes  ved  Ind8pr0itniiigeiu 

(Berliner  klinische  Wochenschrift,  Nov^r.  1869.) 

(m  Vogt) 


Om  Behandlingen  af  Angina  tonsillaris. 

Af  en  liden  Opsats  om  Angina  tonsillaris  i  Hygiaoas  sidste 
Novemberhefte  af  Dr.  SandoJil  hidssettes  f0lgende  Notits,  der 
er  af  praktisk  Interesse. 

Efter  at  have   omtalt   de   gjsengse  Behandlingsmaader  af 


Pnpmeme,  nden  at  denne  periferiske  Irritation  frembringer  andre 
Bevsdgelser  i  0iet,  dets  Omgivelser  eller  andre  Legemsdele.  Ud* 
vidningen  foregaar  ogsaa  ved  plndselig  Opvaagnen  af  Narkosen. 
Forklaringen  af  FsBnomenet  80ger  W.  i  Claude  BemariPs  Under- 
B0gel8er  om  de  Nerver,  der  betinge  Papiliens  Udvidelse;  Benuurd 
bar  hos  Hande  bevisi,  at  disse  ere  indeholdte  i  de  forreste  B0dder 
af  begge  de  f0rste  Brystnerver  og  indesluttede  i  Sympatfaioas  pw 
Halsen.  Ved  Naalestik  etc.  under  Kloroformnarkosen  sker  der 
en  Reflex  til  Rygmarvens  Regio  occdo-spinalis  og  paa  de  med  de 
f0r8te  Brystnerver  forl0bende  sympatiske  Bevflegeisesfibiiller. 

(R«£) 
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d«me  Sygdom  anbefaler  Forfatteren  med  megen  Yarme  Bnigen 
af  Tr.  capsici  annul,  som  ban  vil  have  benyttet  saaledes,  at 
5«-8  Draaber  i  et  baM  Glas  Vand  anvendes  til  Onrglen  brer 
eller  hver  2den  Time.  I  et  Tilfielde  bar  Forf.  med  Nytte 
seet  givet  indtil  16  Draaber  til  det  angivne  Kvantnm  Vand, 
men  til  en  Begyndelse  vil  ban  ialfald  advare  mod  sterkere 
Doser  end  den  anf0rte.  Forf.  bar  faaet  Anslag  paa  Midlet  af 
Br,  KjeUberg  og  efter  f0r8t  med  overraskende  Nytte  at  have 
privet  det  paa  sig  selv,  bar  ban  scnere  bmgt  det  i  14  Til- 
Mde  af  Angina,  samtlige  med  den  Yirkning,  at  Pat.  inden  2 
eller  3  Bage  fnldkommen  belbrededes.  Hos  nogle  af  disse 
Pat  var  Sygdomraen  vidt  fremskreden,  Tonsillerne  store  som 
yaln0dder  og  bedekkede  med  det  almindelige  pseado-difteri- 
tiske,  gnlagtige  Sekret*). 

Midlet  er  rent  empirisk;  dets  virksomme  Bestanddel  er 
Kapsicin,  det  Samme,  der  ogsaa  giver  Kayennepeberen  sin  Kraft 
til  at  stimnlere  de  af  den  tropiske  Yarme  slappede  Digestions- 
organer.  Det  bar  forresten  f0r  vaeret  anvendt  mod  Halsbet»n- 
delse,  idet  nemlig  et  Infns  af  Kayennepeber  er  anbefalet  af 
Headley  mod  gangr8en08  Angina'^). 

Forf.  bringer  ligeledes  i  Anledning  af  Terapien  af  denne 
Sygdom  i  Erindring  Trousseau^s  Raad  at  fors0ge  paa  at  knpere 
Halsondet  ved  at  spise  dygtig.  Forf.  bar  ofte  fnndet  dette 
Raad  tjenligt  og  anser  det  som  saa  meget  mere  rationelt,  som 
man,  i  Tilfslde  af  at  det  ikke  lykkes  at  stanse  Ondet,  da 
ialfald  bar  samlet  sig  noget  mere  Hateriale  til  at  modstaa 
den  med.  Han  beretter  i  den  Anledning,  at  ban  selv  under 
ea  slem  Angina  i  5  Dage  tabte  9  Skaalpund  i  YsBgt. 

(M.  a.) 


Kinin  som  Antiflogistiknm. 

(Af  Adolf  MarHn.) 


Binsf  og  Scharrenbroich  have  bevist,  at  Kinin  og  en  Del 
aadre  Medikamenter  besidde  en  specifik  Evne  til  at  standse 
de  hvide  Blodlegemers  am0boide  Bevsegelser.  Det  bar  imid- 
lertid  v»ret  uafgjort,    om  de  ogsaa  vare  istand    til  at   bindre 

*)  Ref.  kan  ogsaa  fra  sin  Praxis   beyidne   dette  Middels   gode  Yirk- 

ninger,  isnr  i  begyndende  Angina  til  at  knpere  dens  Fori0b, 
**)  Det  findes  ogsaa  i  det  belgendte  Gargarisma  Stepbani. 
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Ta  at  gaa  igjennem  Earvni^ene  ander  Mam- 
Dr.  Jlfar^N  bar  henvendt  sin  Opmierksoinhed 
gsmaal.  Hans  Experimenter  ere  ndfflrte  pu 
om  Cohnheim's  ber0mte  Undersffgelser.'  Efterat 
t  paralyaeret  med  Harare,  bliver  Ifeeenteriet 
innem  et  Saar  i  BagvieKgea  og  bredet  nd  paa 
if  Kork  med  Hnl  i  for  at  anders0geB  mikro- 
at  Forf.  f0rst  havde  gjort  sig  fnldkommen  be- 
af  Cohnheim  beskrevne  F»iiomener,  som  ind- 
ammatioDBproceBsen  faar  Lov  til  at  advikle  sig 
dte  han  derpaa  sammeolignende  Esperimenter: 
ime  St0rrelse  bleve  samtidig  paralyBerede  med 
D  ene  fik  den  inflammatoriBke  Proces  gaa  sin 
:t,  hot  den  andcn  blev  der  gjort  snbkntan  In- 
;  de  fslgendc  Forandringer  bleve  no  i  beggc 
a  det  omhfggeligste  Trin  for  Trin.  Dettc  dob- 
it  blev  gjeotaget  fiere  Oange  med  forskjellige 
rmden  dette  blev  i  flere  Tilfnlde  forgflgt  Virk- 
1  penslet  i  Solotion  direkte  paa  MesenterieL 
re  meget  afgj^rende.  Hos  de  Djrr,  som  ikke 
s  med  Einin,  blev  den  karakteristiske  Uette 
af  hvide  Blodlegemer  langs  Sarrenee  Vt^ge 
.,  og  VandringsproceBsen  gik  frit  for  sig;  Bun- 
I  diBlinkt  Udvidning  af  Earrene  og  en  Aftageo 
artigbed.  Hos  de  med  Kinin  behandlede  Fr«er 
lie  disse  Ptenomener  nden  Undtagelse  mindre 
:rtiden  knn  tiktede  i  meget  avag  Grad.  Ved 
nteme  frembragte  den  direkte  Anvendelse  if 
illerede  inflammerede  Hesenteriom,  bvor  bety* 
and  ringer  all  erode  bavde  fnndet  Sted,  meget 
,emte  Forandringer  paa  de  hvide  Dlodlegemer. 
ikke  at  vsndre  od,  men  bleve  m0rke,  komede, 
)te    sine    vitale    Bevagelser,    saasnart    de   kom 

BB6  Experimenter  anstillede  Martin  nogle  lagt- 
nnde  for  at  pr0ve  Qyldigheden  af  Bim  og 
's  Paastand,  at  Kinin  sknlde  formindske  AntsBet 
;emer.  Ligesoni  i  de  forrige  For80g  Wov  der 
ia  og  aamme  Tid  esperimenteret  med  to  lige 
Resoltatet  af  disse  Underssgelser  var  meget 
Differensen  mellem  Antallet  af  hvide  Legemer 
for  konstant  til  at  knnne  vere  tilfffildig.  Det 
itageligt,  at  eftersom  Yirkningen  af  en  enkelt 
te  sig,  begyndte  de  hvide  Legemer  at  forfgei 
;hed. 
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I  den  sidste  Rekke  af  Experimenter  henvendte  Martin 
m  Opmerksomhed  paa  at  nnders0ge  Aarsagen  til  de  inflam- 
matoriske  Processer  i  parenk7mat0se  Organer,  og  efter  megen 
M0ie  Tar  han  saa  heldig  at  knnne  forf0lge  Aarsagen  saavel  til 
den  simple  som  til  den  modificerede  Inflammationsproces  i  Fr0- 
emes  Lever.    Ogsaa  her  var  Yirkningen  af  Kinin  nmiskjendelig. 

Af  den  hele  nDder80gelsesr8ekke  nddrager  Martin  f0lgende 
Slntninger: 

1)  Baade  givet  snbkatant  og  direkte  appliceret  saetter  Einin 
en  Grsendse  for  den  patologiske  Yandring  af  Blodlegememe 
i  Yaev  af  membran08e  og  parenkymat0se  Organer,  som  ere 
ndsatte  for  Lnften. 

%)  Denne  Yirkning  frembringes  a)  ved  at  sveekke  de  tilstede- 
Yserende  bvide  Legemers  vitale  Egenskaber,  b)  ved  at 
bindre  Dannelsen  af  nye,  c)  ved  at  formindske  Udvid- 
ningen  af  Earrene. 

3)  Einin  virker  som  Antiflogistikum  ved  at  formindske  alle 
de  synlige  Faktorer  for  en  suppurativ  Betsendelse. 

4)  Bmgen  og  Yirksombedon  af  Einin  ved  andre  patologiske 
Tilstande,  som  ndmserke  sig  ved  enFor0gelse  af  de  bvide 
Blodlegemer,  f.  Ex.  Tyfas,  Leakssmi  osv.,  er  baseret  paa 
og  forklares  ved  dets  Forhold  til  disse  Legemers  Liv  og 
Dannelse. 

(The  Practitioner,  Aug.  69.) 

(M,  8.) 


Om  Tuberknlose. 


For  de  fleste  af  Magazinets  Laesere  vil  Prof.  Klebs  i  Bern 
Tsre  kjendt  som  En  af  dem,  der  have  bidraget  til  at  klame 
Leeren  om  Tuberknlose;  en  Gjengivelse  af  de  Resnltater,  hans 
sidste  nnders0gelser  have  givet,  t0r  derfor  vsere  kjaerkommen. 
Kedenstaaende  er  det  Ysssentlige  af  en  forel0big  Fremstilling 
af  ham  i  Virchow's  Archiv  49  B.  2  H. 

Det  tnberknl0se  Yims  er  opl0seligt  i  Yand,  ved  Inddamp- 
Qing  taber  det  vandige  Extrakt  sin  Yirksomhed,  hvorimod  det 
friske  alkoholiske  Bnndfald  indeholder  det  inficerende  Stof  til- 
%emed  Albaminater,  der  maaske  kan  mekanisk  fastholde  Yims, 
^Tilket  man  dog   endnn   ikke   bar   knnnet   fremstille   isoleret. 


1  ftf  det  alkoholiske  Bondfald  i  BnghnleD  pat 
iver  Peritoneum  paa  Injektionsatedet  at  vnre  fri 
ler,  hvorimod  Meseaterialkjertlerae  srtiliae  op  til 
ier,    bvorfra    dea    videre  UdbredoiDg   af   Milinr- 

gjenaem  Lymfe-  og  Blodstrsmmen.  D«t  taber- 
virker  altsaa  paa  denne  Haade  f0rst  efter  sii 
ke  amiddelbart  paa  Injektionsstedet,  som  Tilteldet 
Jation  med  fast  TnberkelraoaBe ;  det  opbober  sig 
}rre  Mffingde  i  Lymfelgertlerne  og  frembringer 
}m  ikke  kunne  adsktUea  fra  de  skrofnl^Be  Foran* 
nesketB  Lymfe  kjer tier. 

Agelse  af  Ghatweau,  at  Evtegets  Tnberkulose  lei 
deo  ayge  Masse  kan  overfereg  paa  andet  Efeg, 
,   andre  Dyr    og    den   meaDesketige  Taberknloae. 

Tare  fodrede  med  tnberk(il03e  Masser  baade  fn 

Eveg,  fik  Tarmsaar,  aom  ved  sin  gnle  Band  og 
ede  Rande  fnldkommen  lignede  de  i  menneske- 
rekommende  Ulcera.  Den  videre  UdbredDJog  af 
rne  f^lger  ligesom  bos  Mensesket  LymfekarreDe 
irosa  og  ferer  tU  Taberkeldannelse  i  deres  Forl0h 
ialkjertlerne,  medens  Peritonenm  forbliver  nao- 
r  Xnokntation  af  Toberkler,  ved  Injektion  i  Bug- 
me  Baadanoe  Tarmsaar  aldrig.  Fplgelig  existerer 
eForbold  som  ved  den  meDneskeligeTsberkotose, 
erkulose  i  Tarmens  Lymfeapparat  og  i  Uesenteriet 
^d  ikke  f0reT  til  Peritonealtoberknlose,  og  deone 
hiae. 

TnberkaloBe  or  identisk  med  PerlesygSD,  idet  de 
rekommende  Nydsnnelser  kao  ere  eo  sseregen 
Taborkler,  som  sternme  fnldstiendig  overens  med 

fibrose  Toberkler  hos  Uennesket,  og  som  knii 
fra   de   alnuDdelige    miliaare    ved   deu    rigeligere 

BindevKT.  SammeoBjetDing  af  apindelformigt 
rer  kuo  denne  Nydannelse  paa  et  bestemt  Tria 
ikling.      I   Perleknuderne    gaar    dette    over  til 

logiske  Bevis  for  denne  Opfatnings  Rigtighed  lig- 
tesultatet  af  Inokalationerne  aom  deri,  at  begge 
forekomme  hos  aamme  Djr  og  i  samme  Organ. 
n  —  den  fibr08e  Tnberknlose  —  hos  Kvaget 
',  samme  Vims  som  Tuberknlosen  boa  UenneskeL 
}g  Inoknlation  med  Perlcmasse  og  med  Taberkel- 
nnesket  gav  bos  Uarsvin  et  og  samme  Beanliat; 
a  Side  frembringer  iDokolation  med  menDeskeligt 
uis  paa  KvKg  karakteristiske  Perleknnder. 
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At  disse  Nydaaneher  altid  indskranke  sig  til  det  naermeste 
Parti  om  iDjektionsstcdet,  beviser  vel  paa  det  tydeligste,  at 
d«  skylde  Injektionen  sin  Forekomst. 

If0lge  Faranstaaende  Til  det  blive  af  stor  Yigtighed  for 
de  videre  Under80gel9er  om  den  menneskelige  Taberkaioses 
Udbredning  at  komme  efter  Forholdet  for  Dr0vtyggernes  Yed<- 
kommende.  I  Kanton  Bern  nse  de  lavest  liggende  Distrikter 
sed  Hensyn  til  Tuberkaloaen  det  gmistigste  Forhold,  de  h0iere- 
liggeiide,  8om  drive  Agerbrog  og  Fsdrift  et  slettere,  saa  at 
H#iden  over  Havet  i  ethvert  Fald  kon  synes  at  have  en  ander- 
ordaet  Betydning,  og  Meget  peger  hen  paa  den  8t0rre  Fsavl 
sofli  ea  v»8eutHgere  Kikie  til  Tnberknlose. 

Den,    som   det  synes,    neppe  tvivlsomme    Overf0rel8e   af 

Tuberkolose  fra  Kvffig  paa  Mennesket  opfordrer  til  n0iagtigere 

Kontrol   med   perlesyge    og   tnberkal0se  Dyr.      Yidere  Under- 

S0gelser,  hvormed  Forfatteren  for  Tiden  bes^sftiger  sig,    ville 

Mi^0re  det  vigtige  Sp0rg8maal,    om  Melken   af  saadanne  Dyr 

kan  indeholde  Infektionsstoffet. 

(M.  8.) 


ill*   Beretning'ei*  vedkoiumende  Afedi- 

cina^lvaBsenet  1  Pf  oirgce. 


Offentlige  Foranstaltninger  yedkommende  Medicinalyssenet 

i  Norge. 


1870,  Juni  dde,  K,  JR.,  hvorved  bestemmes,  at  en 
anden  L»ge  end  vedkommende  Embedslsege  kan  antages  til 
Ordf0rer  i  Sandhedskommissionen  for  Ladestedet  SkadesniBS- 
hara  i  Stavanger  Amt  mod  en  aarlig  Godtgj0relse  af  20  Spd., 
der  bliver  at  udrede  af  Statskassen. 


Befordringer,  Afg&og,  Beviliinger. 


S=  • 


Mai  5te  er  Cand.  med.  Peter  Uermm 
lioDgelig  Konstitntion  fra  late  Olctober  d.  i 
Overlege  og  FflrsteUerer  red  JordemoderBlM 
fteUen  i  Bergen, 

2ide  er  Cand.  med.  EjaJmar  Seiberg  ndni 
i  Uedicin  med  apeciel  ForpUgtelse  til,  overa  ||^ 
id  koDgelig  ReBolation  af  28de  Jali  1866,  at  ft 
latologiek  Anatomi  ogsaa  almiadelig  Patolog 
Bestyrehen  af  Univeisitetets  patologiak-ana 
og  til  uden  serskilt  GodtgjflrelHe  at  fnngei 
Ted  RigBhospitalet  og  FedselsBtiftelsen  overfl 
d  den  iDStmz,  som  af  Departementat  for  di 
iliver  udferdiget. 

8de  er  DistriktBltege  i  Namsoa  Amoldus  , 
tevnt  til  Distriktslffige  i  Strinden. 

8de  er  Exam,  pharm.  Knut  Andreas  Knutsa 
ling  til  at  anlegge  og  drive  et  2det  Apotek  I 
edrlkshald. 

8de  er  Exam,  pharm.  Fredrik  Brandt  i 
m  at  anlegge  og  drive  et  2det  Apotek  i  Ej0l 

8de  er  Cand.  theol.  Nils  Norman  meddelt  b 
00  som  Prtest  ved  Gaastad  Sindssygeasyl. 
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1.    Originale  I^eddelelsex*. 


Lidt  medicinsk  Kasnistik. 

(Vcd  M.  SJcjelderup.) 


I. 

God  VirkDing   af  at  incidere  Tandkjedet  ved  DeDtitions- 
besYSBrligheder  bos  et  Spa^dbarn. 

Der  er  vel  temmelig  stox  Enstemmighed  blandt  norske 

liCDger  om,  at  Frembrud  af  TsBnder  bos  spsede  B0rn  virke* 

Kg  ofte  fremkalder  forskjellige  sygelige  Fsenomener  som 

Pebertilstande,  Diarroe  og  Kramper.     Mindre  enig  er  man 

kanske  om  Hensigtsmaessigheden  af  at  foretage  den  Ope- 

tioD,  der  under   saadanne  Omstsendigheder,  favor  Tanden 

staar  i  Sprset,  tilraades  af  mange  vigtige  Autoriteter,  nemlig 

at  incidere  Tandkj0det.     At  en  saadan  Incision  kan  vsere 

indiceret  synes  imidlertid  efter  min  Formening  at  fremgaa 

med  Rimelighed  af  de  Observationer,  man  ofte  bar  Anled- 

lUDg  til  at  gj0re  bos  Voxne,   der  ikke  sjelden  af  sine  Vis- 

dofflstsnder  bave  temmelig  betydelige  lokale  Ulemper»  der 

fiebiikkelig  lindres  ved  at  spalte  Tandkj0det  over  Tanden, 

en  Erfaring,  som  jeg  ialfald  ofte  bar  havt  Anledning  til  at 

g)0re«    Nedenstaaende  korte  Sygebistorie  synes  at  vise  den 

i^inefaldende  Nytte  i  visse  Tilfselde  af  samme  Fremgangs- 

maade  ogsaa  bos  Sp8edb0ni. 

Et  II  Maaneder  gammelt  Bam,  der  havde  faaet  sine  2 
itellemste  Fort«Bnder  i  Underkj»yen,  fik  den  21de  Mai  d.  A, 
Veber,  Opkastning  og  Hoste.     Jeg  blev  hentet  Dagen  efter  og 

N.  11  il  Lsegey.  XXIY  B.  8  H.  26 
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lidende  af  «n  Bronkit  med  Sibilas  og  Slimralleo 
^er,  betydelig  Uro,  T emp erst urforh0i else,  enkelte 
^Dinger,  mangleade  Affflring,  Jeg  forordnede  Olie 
afvexlende  paa  Bryst  og  Ryg,  Jalapium  m.  AqT, 
og  en  Teske  01.  ricini.  Bagen  efter  var  Barnel 
len  den  fslgende  Dag,  den  34de,  var  TilstandeD 
Bronkiten  heftigere,  Feberen  steerkere.  Der  for- 
Ealoinel  gr.  ^  bihor.,  hvorefter  Titatanden  ink- 
les, og  Feberen  oph0rte.  Ben  29de  yar  Barnet 
Hosten  blev  lieftig,  8t»rk  Uro  med  hyppige  Skrige- 
riste  Big  toniske  Kramper  i  Nakken,  den  veiutn 
;  Feberen  ikke  betydeUg,  ingen  Brtekninger,  et 
ringer  hver  Dag.  Ved  Undersegelaen  af  Brystet 
Tegn  paa  Bronkit  mere  opdages.  I  OTerkJRTen 
idet  over  de  to  mellemste  Forttender  meget  hoTent 
'olig  meget  emt  ved  Bererelae.  En  liden  Ulcera- 
ved  Frenolum  lingvn.  Der  gaves  et  Tarint  Bad, 
forbandtea  med  Zinkozyd  m  gr.  ^  a.  6  PnlTen 
I  Dr.  Ess,  castorei  hver  Oang.  —  De  folgend* 
ilstanden  omtrent  nforandret,  kan  ndbredte  it 
imper  sig  tit  den  anden  Arm  og  Ryggen;  fren- 
reeknioger,  rigolig  Aff0ring  daglig,  Feberen  ophtit 
oeredes,  der  fortsattes  med  Zinkoxyd  og  Casto- 
4de  var  Tilatanden  tilsyneladende  beteenkelig;  d« 
ke  Eontraktiooer  tilstede,  nrasten  atadig  Uro  med 
£rke  Skrigetogter  af  og  til  og  kort  paafelgende 
tand,  idelig  voldsom,  krampeagtig  Hoste.  Baniel 
:dete  Difgn  aldelea  ikke  tage  BrvEtet;  TandkjVdet 
'ortender  i  Overkjeven  meget  bovent  og  apsadt, 
under  Tangen  vedvarende. 

tede  nu  med  en  Lancet  Tandkjodet  over  begge 
ivorved  en  rigelig  Bl0dning  paafalgte.  Sanine 
artsattes. 

Bes0g  Dagen  efter  erfarede  jeg  af  Hoderen,  at 
I  skreget  en  Time  efter  Operationen,  var  derpo 
og  havde  siden  vsret  aldeles  stilte  og  rolig,  taget 
efondet  aig  vel.  —  Jeg  fandt  det  ganake  resti- 
oniske  Kramper  vare  opherte,  Hosten  ligesaa,  il 
en.  —  Al  Medicin  seponeredes  nu,  og  BeSndeodet 
re  at  vnre  fnldkommen  godt. 

igen  fra  den  tilsyneladende  yderst  farlige  Til- 
ddstsendig  Eufori  var  for  Moderen  selv  heist 
og  sattes  af  hende  uaturligvis  i  ForbiadeUe 
mes  Frigjerelse.    Den  kan  vel  heller  ikke  godt 
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forklares  paa  anden  Maade.  Jeg  havde  vel  ofte  gjort  In- 
cision af  det  SYulne  Tandkj0d  under  noget  lignende  Om- 
stendigheder,  men  aldrig  seet  videre  eklatant  Virkning 
derefter,  fandt  mig  derfor  heller  ikke  her  bef0iet  til  at 
lie  med  Incisionen,  som  vel  ellers  havde  kunnet  forkorte 
Barnets  Sygdom  nogle  Dage,  om  den  var  gjort  f0r. 

Det  var  ingen  Vanskelighed  i  dette  Tilfeelde  at  ^kj0nne, 
at  Tilstanden  ikke  i  Yirkeligheden  var  saa  farlig,  som  den 
saa  ud  til.  Erampeme  kunde  her  hverken  tsenkes  afhsen- 
gige  af  en  betendelsesagtig  Hjeme-  eller  Rygmarvssygdom, 
da  der  hverken  var  almindelige  eller  partielle  kloniske 
Spasmer  tilstede,  heller  ikke  paralytiske  Fsenomener  eller 
andre  Tegn  paa  Lidelse  af  Nervecentreme.  Det  var  derfor 
aabenbart,  at  Krampeme  vare  at  henf0re  til  de  saakaldte 
spasmes  idiopathiques  musculaires  (Tetanille),  og  disse 
give  som  bekjendt  en  god  Prognose. 

Tilfseldet  har  tillige  sin  Interesse  ved*  at  vise,  at  den 
Toldsomme,  krampeagtige  Hoste  vedligeholdtes  ved  Tand- 
irritationen,  efterat  Bronkiten  var  oph0rt,  idet  den  pludselig 
oph0rte  med  de  andre  Symptomer. 

Hed  Hensyn  paa  udenlandske  Lsegers  Opfattelse  af 
Incisionens  Vsrd  ved  besvserlig  Dentition,  synes  det,  som 
om  Tydskeme  i  det  Hele  taget  lidet  holde  derpaa.  Wie- 
nerlsegeme  og  Vogel  forkaste  den  aldeles,  idet  de  gaa  ud 
fira  den  Anskuelse,  at  de  forskjellige  Dentitionsulemper 
knn  afhsenge  af  Misforholdet  mellem  Ejsevebenets  Yaext  og 
de  deri  indesluttede  talrige  Tandssekkes.  Billiet  og  Bartheis 
ere  heller  ikke  meget  for  denne  Operation.  I  England 
synes  Meningeme  meget  delte;  medens  Nogle  som  West 
og  Clendon  forkaste  den,  anse  Andre  den  som  et  sserdeles 
velgj0rende  og  rationelt  Indgreb.  I  det  obstetriciske  Sel- 
skab  i  Edinburg  holdt  Dr.  Cairns  nylig  et  Foredrag,  hvori 
ban  aldeles  bestred  Nytten  af  Incisionen;  i  den  derpaa 
f0lgende  Diskussion  udtalte  de  fleste  af  bans  Eolleger  sig 
dog  i  en  ganske  modsat  Retning.  Ovenstaaende  Syge- 
I  historic  vil  iaifald  vise,  at  den  i  enkelte  Tilfselde  kan 
gj0re  prompte  Nytte. 

26* 
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£t  Tilfolde  af  Haematocele  retronterina  efter  Abort 

Madam  £.,  32  Aar  gammel,  bar  havt  3  normale  F0(lsler 
og  2  Aborter,  en  i  5te  og  en  i  2den  Maaned,  den  sidste  i 
Begyndelsen  af  November  f.  A.  Efter  denne  sidste  Abort  laa 
hnn  tilsengs  i  9  Dage,  stod  derpaa  op,  men  f0lte  sig  snartilde; 
Blodafgang  fra  Genitalia,  der  havde  vedvaret  siden  Aborten, 
fortsatte  sig  og  forbandt  sig  med  Smerte  i  Mave  og  Bygi 
Tyngde  og  Nedtrykning,  Tenesmi  vesicae  &  recti  samt  htfist 
besvsDrlig  og  smertelig  Defsekation.  Ersefterne  toge  af,  S0vneB 
blev  urolig,  Afmagring.  Disse  FsBnomener  boldt  sig,  fbrvaerredes 
endog,  issr  tiltoge  Rygsmerterne  og  Trsengningerne,  Afr0ringei 
Tcdblev  at  ysBre  meget  vanskelig  med  en  bestemt  F0lel8e  af,  at 
Noget  bindrede  Exkrementernes  Passage,  derimod  formindskedei 
Smertcrne  ved  Def»kationen  lidt  efter  lidt.  Blodtabet  vedblet 
uopb0r]tg  og  bidrog  vsesentlig  til  Erseftctabet.  F0rst  5  Uger 
efter  Aborten  S0gte8  min  Hjselp,  d.  6te  December  f.  A.  Pati- 
entens  Tilstand  nbteredes  da  som  beskrevet.  Hon  er  oppe  af 
og  .til  om  Dagen,  men  med  Smerter;  Palsen  er  noget  febril^ 
Sved  om  N»ttenie,  T0r8t,  abetydelig  Madlyst,  jevnlig  Evalme, 
Ncetteme  forstyrrede  baade  ved  Feberen  og  Smerteme.  Pati- 
enten  er  kraftig  bygget,  noget  mager  og  bleg.  Tnngen  lidt 
belagt,  fagtig.  Ved  Under80gelse  af  Brystorganerne  intet  Ab- 
normt;  Underlivet  lader  heller  ikke  ved  ydre  (Jnders0geUe 
paavise  noget  Sygeligt,  ingen  Fylde  eller  0mhed  i  Hypogastriet, 
Uteras  ikke  f0lbar  over  Symfysis.  Maadcligt  Blodudflod  ^ 
Genitalia,  litems  noget  lavtstaaende,  Gollam  midt  i  BsBkkenet, 
ydre  Orificium  aabent,  bagtil  i  Skedehvselvingen  f0les  en  tem- 
melig  bl0d,  elastisk,  ubetydelig  0mfindtlig  Svnlst  af  St0rrc]s€ 
som  en  stor  Fondas  uteri;  den  kan  ikke  tydelig  skjelnes  fra 
Uteri  bagre  Flade.  Uterinsonden,  der  bragtes  ind  med  For- 
sigtighed,  lod  sig  let  indf0re  med  Konkaviteten  fortil  og  viste 
en  Uterinkavitet  af  gode  3  Tommer.  Ved  Unders0gelse  per 
rectum  f0ltcs  Svulsten  af  samme  Eonsistens  at  prominere  Udt 
i  samme  og  at  indtage  Gavum  Douglasii.  Ved  Spekt\Jnm  knnde 
med  Undtagelse  af  nogen  Overfyldning  is»r  af  bagre  Uterinlebe 
intet  Abnormt  iagttages. 

Diagnosen  kunde  her  kun   vakle  mellem   et  Fibroid, 

et  Hsematocele  eller  en  Parametrit;  om  Retroflexion  kunde 

ikke  vsere  Tale,   da  Uterinsondens  Indbringelse  viste,  at 

Uterus  var  i  Situs.     Et  Fibroid  kunde  med  temmelig  Sik- 

kerhed  exkluderes  alene  paaGruud  af  Hsevelsens  vel  bl0de 
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Eonsistens.  Sygehistorien  talte  desoden  mod  denne  Dia^ 
gnose,  da  man  efter  den  foreliggende  Anamnese  ikke  havde 
Grand  til  at  taenke  paa  noget  Sygeligt  af  seldre  Dato  end 
5  Uger. 

En  differentiel  Diagnose  mellem  et  parametritisk  Ex- 
sndat,  en  kronisk  Cellevsevsbetsendelse  mellem  Rektum  og 
Vagina  og  et  Hsematoceie  var  vanskeligere.  Mod  Anta- 
gelsen  af  en  Gellulit  talte  HsBvelsens  Bl0dhed;  ved  Gellulit 
er  Hffivelsen  haard,  forsaavidt  ikke  Snpparation  er  indtraadt, 
da  kan  imidlertid  Fluktuation  f0les.  Ligeledes  talte  heri- 
mod  Mangelen  paa  Infiltration  i  Skedens  0vre  Parti  og 
Uteri  Bevsegelighed.  Det  vedvarende  Blodtab  vilde  ogsaa 
Tsere  et  ussBdvanligt  TilfaBlde  ved  Gellulit,  hvorimod  det 
almindelig  ledsager  HsBmatocelet.  En  Punktion  vilde  mulig 
have  kunnet  bekrsefte  Diagnosen  af  Haematocele,  skj0nt 
Served  ogsaa  Skuffelse  kan  opstaa,  da  der  dels  kan  komme 
temmelig  betydelig  Bl0dning  ved  Punktion,  hvor  Tumor 
ikke  er  begrundet  i  en  BlodudtrsBdelse,  og  paa  ^ea  anden 
Side  intet  Blod  vil  afgaa  ved  en  Punktion,  hvor  Blodet 
allerede  er  koaguleret  og  indhyllet  og  gjennemdraget  af 
Pseudomembraner.  Dette  vil  olte  findes,  hvor  Blodsvulsten 
er  af  leldre  Dato,  hvad  den  her  maatte  antages  at  vsere. 
Diagnosen  kunde  saaledes  med  en  til  Vished  grsendsende 
Sandsynlighed  stilles  paa  Haematocele. 

Behandlingen  bestod  i  fuldstsendig  Rolighed,  lind  Dieet, 
Omhu  for  bl0d  Aff0ring,  forsigtige  Iiyektioner  i  Vagina 
med  tempereret  Vand  2  Gange  daglig,  Suppositorier  i 
Kektum  Morgen  og  Aften  af  Ungv.  hydrargyri  med  Extr. 
belladonnse  samt  indvehdig  Aqv.  amygdal.  amar.  og  Kimn 
i  moderate  Doser  mod  Feberen. 

Ved  denne  Behandling  oph0rte  Feberen  og  Metrorragien, 
Hffivelseii  aftog  og  blev  fastere,  Appetit  indfandt  sig  og 
Krsefteme  bedredes.  Den  15de  December  optraadte  paany 
Smerter  i  Ryg  og  Dnderliv  med  stfierke  Tenesmer,  Uterin- 
bl0dning  og  Febertilfselde  efter  en  meget  haard  Aff0ring. 
Ved  Unders0gelse  f0ltes  Svulsten  atter  st0rre  og  bl0dere. 
Den  samme  Behandling  fortsattes,  medens  Patienten  blev 
padagt  yderlig  Forsigtighdd  med  sin  Aff0ring  for  at  fore- 
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saadanne  Forvserrelser.  Den  9de  JaDO&r  konde 
jen  blot  iagttages  ved  at  trykke  med  FingereD  Eas- 
ulig  heit  op  paa  Bagfladen  &f  Uterus.  Den  faltes 
;  emfindtlig,  omtrent  af  en  Uden  Valnods  Stsrrelse 
ke  begrsendset  til  Sidenie.     Alle   eubjekUTe  Fsno- 

nu  forsTandne.  Den  !20de  Januar  bemxrkedeB  kim 
-tykkelse  paa  Uteri  bagre  Flade;  fuldkomment  Vel- 
inde.  Patienten  fik  nu  Lot  til  at  komme  Udt  op, 
e  dog  fremdeles  over  Dogeo  Nedtrykning  ved  at 
Her  gaa.  Den  2den  Febrnar  var  Befindendet  fald- 
m  tilfredsstillende,  bun  bavde  foretaget  en  Spadsertiir 
jene. 


trholdet  mellem  Tyfus  og  Pneumoni  i  Norge. 

(Af  Korpelfege  G.  Eger.) 


de  officielle  Beretoinger'  om  SundbedetilataDdeQ  og 
nalforboldene  i  Norge  finder  man  meddelt  for  hvert 
n  Oversigt  over  Sygdomekonstitutionen,  om  bvilkeii 
rdetmeste  bedder,   at   den   frembsd    den   stedvanlige 

I  efter  Aarstjdeme  og  ikke  havde  nogen  for  hele 
udtalt  Karakter.  At  dette  tnaa  forbolde  sig  saa  i 
ore  taget  for  de  to  Hovedkarakterer  af  Sygdoms- 
tutionen,  den  steniske  og  adynamiake,  for  hviike 
loni  og  Tyfus  aneees  som  Hovedrepresentanter,  det 
ske  naturligt,  og  allerede  afdede  Professor  Conradi 
sin  Afbandling  om  Sygdomskonstitutionen  i  EriBtiaaii 
!t  Klareste  godtgjort,  at  disse  Sygdomme  have  sine 
ite  Aarstider,  bvori  de  fomemmelig  fremtrsde.  Men 
let  Baa  andre  Steder  og  ister  i  Generalberetningoi 
;et  bedder,  at  Sygdomskonstitutionen  bar  Tseret  in- 
nt,  eller  ogsaa  den   steniske   opstilles  som  Modsset- 

II  den  adynamiske,   da  kab  jeg  ikke  finde,  at  dettc 
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hverken  saa  fiildstondigt  eller  saa  naiagtigt  udtrykker 
Forholdenes  Virkelighed,  som  det  foreliggende  righoldige 
Hateriale  giver  Anledning  til.  Herunder  ere  ogsaa  andre 
Forbolde  at  bemflBrke,  som  maaske  hidtil  have  andgaaet 
Departementets  OpmaBrksomhed  under  dets  i  saa  mange 
flenseender  m0n8tervserdige  Sammenstillinger,  eller  rettere 
som  maaske  ikke  henh0re  til  selve  Beretningen,  idet  denne 
i  flere  Henseender  kun  maa  tjene  som  Grundlag  for  videre- 
gaaende  Under80gel8er. 

Jeg  skal  derfor  s0ge  at  fremstille  nogle  Forholde  mel- 
lem  Forekomsten  af  Tyfus  og  Pneumoni,  hvilke  hidtil  ikke 
have  vaeret  paaagtede,  men  som  ville  give  et  andet  Over- 
blik  over  disse  Sygdomsforholde,  end  man  hidtil  har  vfieret 
vant  til  at  betragte  dem  med. 

Antallet  af  Syge  angrebne  af  Tyfus  og  Pneumoni  i 
Tiaaret  1858  til  1867  i  Norge  var  f0lgende: 

label  1. 


Hele 
Biget. 


1858 


1859 


1860 


1861 


1862 


1863 


1864 


1865 


1866 


1867 


Tyfos 
Pneumoni 


4587 
2806 


4910 
3064 


4867 
2843 


4992 
3695 


5159 
5224 


5686 
5367 


5701 
5816 


6862 
4833 


6482 
5571 


6455*) 
7985 


Det  F0rste,   man  bemserker  ved  denne  Tabel,  er  den 
stadige  For0gel8e  af  Antallet  paa  Syge  angrebne  saavel 


*)  Disse  Tal  ere  ikke  ganske  overensstemmende  med  de  8t0rre 
Sammenlaeg  i  den  generelle  Del  af  de  officielle  Beretninger, 
fordi  der  ofte  i  de  specielle  Beretninger  staar:  ^desnden 
opgives  saamange  D0dsfald  aden  tilsvarende  Antal  Be* 
handlede'^,  og  som  det  tydelig  sees  ikke  have  vseret  med- 
regnede.  Disse  har  jeg  imidlertid  medtaget,  men  For- 
skjellen  er  paa  ingen  Maade  saa  stor,  at  den  kan  have 
nogen  Indflydelse  paa  Hovedresaltaterne.  Mine  Tal  ere 
for0vTigt  fremkomne  ved  ssBrskilte  SammenlsBg  for  hvert 
Amt  nndtagen  for  Aaret  1867,  hvilket  var  n0dvendigt  og- 
saa af  den  Grand,  at  Snmmen  paa  Listerne  ikke  overalt 
stemmer  med  den  andetsteds  angivne  Som.  For  1858  og 
1859  ere  dog  Snmmerne  noget  mere  afvigende  fra  de 
officielle  Sammendrag. 
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af  Tyfiis  som  Pneumoni.  Nogen  For0gelse  maa  natarligen 
yentes  med  den  stigende  Folkemsengde,  men  For^gelsen 
er  forholdsvis  8t0rre  end  Folkemsngdens  Tilvsext  DerCor 
maa  det  erindres,  at  Lsegeberetningerne,  der  danne  Grund- 
laget  for  de  officielle  Meddelelser,  med  hvert  Aar  ba^e 
tiltaget  i  N0iagtighed  og  FuIdstsBndighed,  saa  at  de  ffnrsie 
Aar  i  denne  Tabel  ere  de  mindst  neiagtige,  og  i  disse 
sandsynlig  mange  Sygdomstilfeelde  ikke  ere  optegnede, 
hvorved  For0gel8en  bliver  mere  tilsyneladende  end  virkelig. 
DernffiSt  maa  det  ogsaa  bemserkes,  at  med  hvert  Aar  ud- 
spredes  flere  Lseger  over  Landet,  hvorved  ogsaa  flere  Syge 
i  de  sidste  end  i  de  f0rste  Aar  komme  under  Behandling 
og  blive  nedskrevne.  Men  desuden  er  der  en  anden  Om-i 
stsndighed,  som  er  va&rd  at  l»gge  Mserke  til,  og  det  er» 
at  oagtet  Tyfus  hos  den  menige  Mand  og  hos  Arbeids- 
klassen,  som  jo  yder  det  8t0r8te  Bidrag  til  denne  Sygdomf- 
gruppe,  ved  enhver  endog  mindre  Epidemi  behandles  Ux 
offentlig  Regning,  hvorved  naturligvis  saamange  Flere  blive 
bemserkede,  medens  det  kun  er  undtagelsesvis,  at  Pneu- 
monier  blive  behandlede  for  offentlig  Regning,  saa  er  dog 
Antallet  af  dem,  der  i  disse  10  Aar  have  vseret  angrebne 
af  Pneumoni  forholdsvis  tiltaget  langt  stserkere,  end  Tallet 
paa  dem,  der  have  vseret  angrebne  af  Tyfus,  det  endog  i 
den  Grad,  at  Tallene  for  den  f0r8te  ved  Tidsperiodens 
Slutning  ere  st0rre  end  dem  for  den  sidste. 

Af  disse  store  Tal  i  Tabellen  faar  man  imidlertid  ingen 
klar  Forestilling  om  Tilstanden  i  Landet;  thi  ligesom  der 
i  en  Del  af  Landet  kan  vsere  Uaar  og  MisvsBxt,  medens 
der  i  en  anden  Del  kan  v^ere  frugtbart  Aar  med  rig  Af- 
gr0de,  hvorved  Misforholdet  udjevnes,  saa  kan  der  lige- 
ledes  et  Sted  vsere  megen  Sygelighed  og  mange  D0dsfald, 
medens  et  andet  Sted  kan  rose  sig  af  ringe  Sygelighed 
med  faa  D0dsfald,  hvilket  dog  ikke  kommer  det  f0rste 
Sted  tilgode.  For  om  muligt  at  rette  herpaa  maa  man 
f0r8t  unders0ge,  hvor  denne  megen  Sygelighed  er,  og  der- 
nsest  hvori  den  bestaar.  For  at  faa  dette  at  vide  maa 
disse  store  Tal  i  f0rste  Tabel  opl0ses  i  sine  nsermere  B^ 
standdele,  og  jeg  vil  da  begynde  med,  hvad  jeg  kalder  den 
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bedste  Del  af  Landet,  hvilken  er  Kristiania  Stift  eller  det 
egentlige  0stland  eller  Norges  Indland  i  Modssetning  til 
Kystlandet. 

Naar  jeg  nu  fremstiller  de  samme  Forhold  for  Kristi- 
ania Stift,  saa  faar  jeg  F0lgeDde: 

Tabel  2. 


Knstiania 
Stift. 


1858 


1859 


1860 


1861 


1862 


1863 


1864 


1865 


1866 


1867 


Tyfas 
Pneamoni  *) 


849 
1497 


1430 
1645 


1979 
1396 


2414 
2150 


1902 
2899 


1976 
3062 


1532 
3329 


1388 
2660 


2305 
3233 


2875 
4571 


[         Her  maa  jeg  f0rst  bemserke,   at  Prof.  Canradi  i   sin 

ovennsevnte  Afhandling  vel  erklserer,  at  der  mellem  Tyfus 

'   ogi^neumoni  ikke  er  nogen  Antagonisme  i  streng  Forstand, 

eg  ki  de  ikke  absolut  udelukke  hinan'den,  men  ved   sine 

Beregninger  for  25  Aar  fra  1837  til  1859  kom  ban  dog  til 

I    det  Besultat,  at  der  var  laengere  Perioder,  hvor  Tyfus  eller 

en  adynamisk  Sygdomskonstitution   i   det  Hele   taget  var 

forherskende,  og  derpaa  fulgte  en  Periode,  hvor  intlamma- 

toriske  Sygdomme  havde  Overherred0mmet.     Dette  vilde 

jo  stemme  vel  overens  med  denne  Tabel,  hvor  man  i   de 

I    2  f0rste  Aar  ser,  at  Pneumonier  have  Overvsegten,  derpaa 

Tyfus  med  saa  store  Tal,   som  man  kan  vente  for  en  saa 

liden  Del   af  Landet,   og  saa  igjen   Pneumonieme.     Men 

;    bans  Materiale  var  yderst  tarveligt,  hvorfor  ban  ikke  gjorde 

I    nogen  bestemt  Paastand  paa  Rigtigbeden  af  sine  Resultater. 

\    Derbos  bavde  ban   valgt  Kristiania  til  Grundlag  for   sine 

i    Beregninger.    Men  Kristiania  By  er  b0ist  upaalidelig  i  saa 

;    Henseende,  og  den  er  saa  forskjellig  fra  alle  andre  Lands- 

\    dele,   at  den  blot  gj0r  Forstyrrelse  ved  at  regnes  sammen 

i    med  disse  og  derfor  i  en  bygienisk  statistisk  Unders0gelse 


*)  Under  Pneumoni  er  overall  medregnet  Pleorit,  fordi  i  flere 
Lsegeberetninger  begge  Sygdomme  ere  opf0rte  med  en 
Sum,  saa  at  de  ikke  kunne  adskilles;  dog  ere  Tallene 
paa  Pleurit  ganske  smaa  i  Forhold  til  Tallene  paa  Pneu- 
moni og  uden  Indflydelse  paa  Beregningerne. 
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'  udskilles  og  beliaDdles  for  sig  selv.  Ved  Krisd- 
t  vil  jeg  derfor  for  Fremtiden  alenc  foretaa  det 
de  Kristiania  og  Hamar  Stift  udeo  Kristiania  By, 
ar  denne  samme  Tabel  falgeode  Udseende: 

Tabel  3. 


703    84911051417  1285  13301401  182512332  2709 
125l|l297ll023  1756|2402'2610  3857  2154!2553,4009 

«  er  det  virkelige  Forbold  i  disse  10  Aar  for  Kri- 
Itift,  og  Ingen  vil  heraf  kuoae  sige,  at  en  stesisk 
yDamisk  Sygdomskonstitution  vexelvis  og  for  et 
TidBrum  bar  vsret  deo  dominereude,  eller  at  den 

trykket  den  anden  ned.  Meget  mere  ser  man 
d  allerede  Gonradi  rigtig  bar  bemierket,  at  begge 
ne  samtidig  kunne  aftage  og  tillage;  tbi  fra  1863 
;ge  Tal  at  atige  i  1863  og  1864,  derpaa  at  falde  i 

igjen  at  Btige  betydelig  i  1866  og  endmere  i  1867. 
itog  ban  kuQ  at  fiDde  Sted  under  middelmaadig 
g;  men  naar  de  opnaaede  nogen  Inteneitet,  siger 
det  almindeligt,  at  de  fortrsenge  hinanden.  Saadant 
er  ikke  Tegn  til  og  skal  vises  endnu  mere  siden 
vere  Tilfaeldet 

ienne  Pneumoniernes  stadige  og  betydelige  Over- 
is  Enbver  let  faa  det  Indtryk,  at  her  er  en  ganske 
arsag  tilstede,  end  hvad  man  stedvanlig  kalder  eo 
ikonstitution,  og  denne  kan  ikke  S0ges  andetstedB 
gnens  geografiske  Beliggenhed,  dens  fysiske  Se- 
ed, Indvaanemes  Nsering,  Entering,  Elffidedragt  ohv- 
1  blive  tydeligere,  naar  vi  komme  Ifengere  ben  i 
nders0gel8e.  Men  jeg  man  her  gj0re  opmeerksom 
Finden  Ting.  I  vore  officieHe  Medicinalberetninger 
fra  de  forskjelhge  Amter,  at  Sygdomskonstitutionen 
,r  vrcret  adynamisk,  snart  stenisk  eller  og  indiffe- 
edens  man  efter  Tabellen  skulde  tro,  forsaavidt 
i;  PneumoDi  kunne  ansees  som  ReprieBentanter  for 
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de  forskjellige  Sygdomskonstitntioner,  at  i  dette  Stift  en 
stenisk  Sygdomskonstitution  altid  var  forherskende.  Man 
finder  den  tvertimod  oftere  anf0rt  som  adynamisk,  endog 
indifferent  Naar  vi  se  paa  Aaret  1866,  finde  vi  der  1000 
flere  Tyfussyge  end  det  foregaaende  Aar,  og  Sygdomskon- 
stitationen  angives  ogsaa  nogle  Steder  adynamisk,  men 
aodre  Steder  indifferent.  Det  kan  forholde  sig  rigtig,  for- 
saavidt  enkelte  Distrikter  have  vaeret  upaavirkede  af  den 
megen  Tyfds,  men  saa  maa  igjen  Pneamonierne  i  saa  meget 
h0iere  Grad  veere  fremtrsedende  paa  andre  Steder,  da  de 
dog  i  det  Hele  taget  ere  i  Overvsegt.  Dette  kan  man  ikke 
se  af  disse  nbestemte  Udtryk.  Disse  Udtryk,  adynamisk 
og  stenisk  Konstitution,  anser  jeg  derfor  som  h0ist  un0i- 
agtige  og  npaalidelige,  naar  de  ikke  st0tte  sig  til  Talan- 
giyelser,  ligesom  det  er  h0i8t  sandsynligt,  at  de  ere  brugte 
i  ganske  forskjellig  Betydning,  idet  de  snart  benyttes  som 
Aarsag  snart  som  Virkning.  Sygdombkonstitution  sknlde 
jo  kun  v8Bre  et  Udtryk  for  Karakteren  af  de  hyppigst  fore- 
kommende  Sygdomme  og  intet  Andet.  I  dette  Aar  1866 
har  der  i  Eristiania  Stift  vasret  useedvanlig  megen  Tyfus, 
men  endnu  mere  Pnenmoni,  saa  at  man  med  Grund  kunde 
sige,  at  Sygdomskonstitutionen  samtidig  har  vseret  baade 
adynamisk  og  stenisk.  Hvis  man  derfor  ikke  skal  vild- 
ledes  af  saa  nbestemte  Udtryk,  saa  maa  de  suppleres  med 
Tal8t0rrelser  eller  nsermere  Oplysninger.  Vistnok  bliver 
Ddseendet  anderledes,  naar  man  som  jeg  samler  Distrik- 
terne  i  st0rre  Grupper,  hvor  den  ene  Tilstand  udjevner 
den  anden,  men  ogsaa  i  mange  mindre  Distrikter  vil  man 
finde  Forholdet  saaledes  som  mine  Tabeller  vise.  Eristi- 
ania Stift  har  Norges  st0rste  Skovstrsekninger,  det  har 
derhoB  rige  komproducerende  Bygder  med  Indvaanere,  der 
drive  Jordbrug,  Faedrift  o.  d.  Herfra  vil  jeg  overf0re  min 
Unders0gelse  til  den  Del  af  Landet,  som  staar  i  st0rst 
Modssetning  hertil,  til  Vestlandet  eller  Bergens  Stift,  som 
ved  sine  mange  0er  langs  Eysten,  sine  dybe  Indskjseringer 
af  Havet,  lidet  Skov,  mindre  Kornmarker  og  med  en  Be- 
folkning,  der  for  en  stor  Del  lever  af  og  paa  S0en  og  af 
Fiskeri,  er  h0ist  forskjellig  fra  Eristiania  Stift.     Det  er 
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altsaa  hel  naturligt,  at  disse  Sygdomsforholde  ikke  kanne 
vsere  de  samme  her  som  paa  0st]aDdet.  Men  naar  man 
vil  have  en  korrekt  Fremstilling  af  Vestlandet,  saa  kan 
man  ikke  f0lge  vor  juridiske  Amtsinddeling,  men  de  Di- 
Btrikter,  som  have  ensartet  Beskaffenhed,  maa  f0ies  sam- 
men.  Jeg  regner  derfor  til  Bergens  Stift  S0ndre  og  nordre 
Bergenhus  Amt  med  Byen  Bergen  samt  Romsdals  Amt  og 
fremstiller  saaledea 

Tabel  4. 


Bergens 
Stift. 


1858 


1859 


1860 


1861 


1862 


1863  1864 


1865 


1866 


1867 


Tyfns 
Pnenmoni 


1134 
198 


1317 
266 


1103 

285 


1231 
487 


1180 
529 


11861655 
532    524 


1408  1498  945 
518    586' 712 


Her  ser  man  en  Tabel  aldeles  modsat  den  forrige,  idet 
Tallene  for  de  Tyfnssyge  i  alle  10  Aar  ere  aldeles  over- 
yeiende,  og  Ingen  vil  vel  paastaa,  at  disse  to  Sygdomme 
have  holdt  hinanden  i  Schak  paa  hver  sin  Side  af  Fjeldet 
i  10  Aar,  og  at  no  snart  en  af  dem  maatte  faa  Overherre- 
d0mmet.  Jeg  tror,  Ingen  vil  tage  i  Betenkning  at  erklsere, 
at  her  er  Klima,  Jordbund,  Beliggenhed  og  alt  Andet  oven« 
nsevnt  det  ene  Bestemmende.  Ogsaa  om  disse  Egne  be- 
rettes  meget  ofte,  at  Sygdomskonstitutionen  er  adynamist 
andertiden  endog  indifferent.  Kan  den  kaldes  adynamisk 
paa  08tlandet,  hvor  Pneumoni  var  overveiende,  saa  kan 
end  mindre  Udtrykket  adynamisk  her,  hvor  Tyfus  er  over- 
veiende,  vsere  nogen  adsekvat  Angivelse  af  Sygdomskonsti- 
tutionen. Om  man  ogsaa  tager  en  enkelt  Del,  Bergens 
By,  saa  finder  man  der  meget  ofte  SygdomskonstitutioneD 
angiven  som  adynamisk,  hvilket  ellers,  mod  hvad  man 
skulde  tro,  aldeles  ikke  er  Tilfseldet,  naar  man  holder  sig 
til  disse  2  Sygdomme.    Men  dertil  kommer  jeg  senere. 

For0vrigt  b0r  jeg  ikke  lade  uomtalt,  at  disse  to  Syg- 
domme ikke  angribe  de  samme  Aldre,  men  da  Alt  gaar 
efter  Talangivelser,  kan  der  ikke  vsere  Grund  til  at  af- 
Bondre  de  Syge  efter  Alderen,  hvortil  jeg  desuden  mangier 
Opgave.    Desuden  er  der  liden  Orund  til  at  antage,  at  de 


413 

mange  Pneumonier  i  Kristiania  Stift  og  de  faa  i  Bergens 
Stift  skulde  have  sin  Grund  i,  at  flereB0rD  vare  angrebne 
hist  end  her. 

I  Medicinalberetningen  for  1860  siges  fra  Bergen,  at 
Sygdomskonstitutionen  hele  Aaret  igjennem  bar  havt  et 
adynamisk  Preeg,  ^endskjentTyfus  kun  forekom  sporadisk^. 
(Antallet  af  de  Angrebne  var  dog  88,  som  ikke  er  lidet). 
Dette  anf0rer  jeg  for  at  vise,  dels  At  Tyfus  ikke  altid  er 
det  bestemmende  for  disse  Udtryk,  og  det  saaledes  ikke 
er  godt  at  vide,  hvad  man  hver  Gang  forstaar  derved,  dels 
for  at  vise,  at  en  adynamisk  Sygdomskonstitution  ikke  er 
tilstrffikkelig  til  at  fremkalde  Tyfus. 

Hvorfor  er  nu  Tyfus  saa  hyppig  i  Bergens  Stift  og 
Pneumoni  i  Sammenligning  dermed  saa  sjelden,  og  bvorfor 
er  igjen  denne  saa  forherskende  i  Kristiania  Stift,  medens 
Tyfus  der  er  mindre  hyppig?  At  dette  Forhold  ikke  er 
tilfsBldigt,  vil  Enhver  allerede  have  forstaaet  af  de  Forhold 
mellem  disse  to  Sygdomme,  som  jeg  bar  meddelt,  dertil 
er  det  baade  for  konstant  og  absolut,  og  der  gives  intet 
Tilfseldigt  i  Naturen,  Alt  bar  sin  Aarsag.  Kunde  vi  nu 
forklare  os  dette  Forhold  tydeligt,  da  vilde  derved  maaske 
ogsaa  en  st0rre  Indsigt  i  begge  disse  Sygdommes  Vffisen 
aabnes,  og  da  de  f0lgende  Unders0gelser,  jeg  bar  at  g]0re, 
derved  tiUige  lettere  vilde  forstaaes,  skal  jeg  fremssette 
min  Mening  herom. 

Tyfus  beror  udelukkende  paa  et  Miasma,  et  Smittestof, 
et  Fr0,  et  Ferment,  en  Gjflercelle,  kort  et  Stof  med  orga- 
nisk  Liv,  som  altsaa  kan  reproducere  sig  selv,  fordi  vi 
ha?e  tilstrsekkelig  Erfaring  for,  at  den  udbreder  sig  paa 
saadan  Maade  ved  Smitte,  at  dertil  udkrsBves  et  saadant 
Stof.  Vi  se  en  Mand  komme  bjem  fra  et  fjemt  Nabodistrikt, 
hvor  der  er  Tyfus,  eller  fra  en  By,  og  med  Dampskib  kan 
ban  nu  reise  langt  paa  en  Dag.  Han  kommer  til  en  Egn, 
der  er  fri  for  al  smitsom  Syge,  og  til  et  sundt  beliggende 
Hu8,  men  faa  Dage  efter  falder  ban  i  Tyfus,  derefter  blive 
Nogle  af  bansFamilie  eller  Tjenere  eller  Naboer  angrebne, 
og  dermed  er  det  Hele  forbi,  eller  det  kan  og  bsende,  at 
ingen  Anden  bliver  angreben.     Hvad  er  dette  Andet,  end 


ppig  se  i  MatureDB  Hasholdniag.  Han  saar 
og'  faar  modent,  spiredygtigt  Eorn,  dette 
la  i  niager  Jord,  faar  en  daarligere  Afgrsde, 
liver  ved  paa  Ramme  Maade,  ^r  man  til- 
dmanden  kalder  Letkora,  som  er  goldt,  ikke 
felgelig  ikke  Isngere  kao  reprodncere  «g 
Ider  man  en  lokal  Tyfus-Epidemi.  Aldeles 
vi  Died  det  syfilitiske  Virus,  som  selv  Syfi- 
ke  t0r  frakjende  oiganiak  Liv.  Han  ind- 
vil  aige,  Isegger  det  i  en  nj  Jordbund:  Er 
Ddsieden  god,  saa  spirer  det  godt  og  km 
og  vedligeholde  aig  i  flerfe  Led  i  samme 
udder  tilsidst,  saafremt  man  ikke  OTerfsrer 
!  Jordbund,  fordi  den  ferste  Jordbund  er 
gtbar  og  Fr0et  goldt  En  anden  Gang  slur 
e  an  eller  kuu  svagt,  det  vil  sige,  det  bii 
Fr0,  eller  Jordbunden  bar  vteret  uAmgtbsr. 
Inkubationstid,  er  ikke  Andet  end  den  Tid, 
at  ligge  i  Jorden,  inden  det  begynder  at 
:er,  at  Tyfus  ikke  amitter  for  den  9de  Dag. 
ie  Grund  og  er  fuldkommen  rigtig.  Ingen 
kan  reproducere  eig  selv,  farend  deu  hit 
I,  som  er  ekikket  dertil,  og  n&ar  vore  en- 
have  sat  moden  Frugt,  d0  de  ud,  Planten 
!)er  er  i  Alt  dette  en  saa  fuldkommen  Ana- 
an  vil  S0ge  Sandheden,  maa  man  S0ge  eiter 
ave  Hjemmel  j  Naturens  Husholdning  l0vrigt 
Horbilli,  Scarlatina,  Difterit,  Variola  og 
nitsomme  Sygdomme  sig  aldeles  paa  samme 
d  Variola  kunne  vi  jo  selv  fremstille  Tingeo, 
11  ikke  have  Inrt  det  Samme  med  de  andn 
er  det  intet  Modbevis.  Hvorledes  have  vi 
linde  indtil  for  ikke  lang  Tid  tilbage  med 
1  man  Iserte  Skabdyret  at  kjende,  og  Ingen 
n  tidligere,  at  Fnat  kan  opstaa  blot  ved 
m  erkjende,  at  dertil  udfoidres  Overforelee 

lolder  sig  noget  anderledes,  jeg  vil  kalde 
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den,  til  ModsffitDing  af  de  ovenfor  nievnte  Sygdon 
perennerende  Plante,  men  amiddelbar  Overftirel 
Udsed  fordres  af  alle,  for  at  de  Bkulle  kunne  spin 
Tikle  sig. 

Men  saa  se  vi  en  Mand  bo  stille  og  roltgt  i  i 
eg  dog  falde  i  Tyfus.  Er  da  det  saa  besynderligt 
ofte  se  vi  ikke  et  Fre  spire  bsit  oppe  i  en  Klip 
bvor  iagen  menneskelig  Haand  bar  kunnet  fere  d 
og  Enbver  ved  dog,  bvorledes  Fr0  oft«  er  sfBrskilt 
oetop  for  at  kunne  feres  til  Qeme  Steder.  Jeg  sy 
for,  det  vilde  vsre  fonnasteligt  at  negte,  at  ikke 
kan  vfere  Tilfffildet  ogsaa  med  f  jfusfreet.  Dettc 
man  sporadisk  Tyfus.  Plauten  i  KlippereTuerue  li 
ttdbrede  sig  der,  fordi  den  ikke  finder  nogen  Jort 
(seste  sig  til,  det  samme  er  Tilfsldet  toed  den  sp 
Tyfus.  Mao  ser  Scabies  optrsde  ligesaa  sporadif 
at  vi  altid  kunne  paaviee  dens  Aarsag,  og  paa  dt 
Side  se  vi  ikke  sjelden  ieeer  fer  i  Tiden  Scabies 
paa  Landsbygdeme  som  en  reu  Epidemi,  naar  dei 
er  passende  Jordbund  for  den.  Men  ogsaa  dette 
med  den  stigende  Kultur  og  Oplysning. 

Man  ser  demsest  ofte,  at  Tyfus  ligesoin  d 
ovenfor  neevnte  Sygdomme  efter  i  Iffiogere  Tid 
holdt  sig  i  en  By  eller  Egn  forsrinder  aldeles  for 
Tid,  Sere  Aar,  og  tror,  den  er  udded,  og  at  deu 
prodnceres  paany;  der  maa  en  apidemisk  Sygdon 
tutioD  til  eller  visse  lokale  Forholde,  som  kunne  fi 
Tyfus,  siger  man.  Saadant  findes  ikke  i  Natu 
Igende  mange  Dyre-  og  PlanteslKgter,  som  ere 
men  man  kjender  Ingen  at  disse,  der  ere  skabti 
Tyfusmiasmet  eller  Freet  h^rer  til  de  engang 
levende  Organismer;  det  kan  ikke  60  ud  og  skabe 
det  lever  bestandig,  men  det  spirer  kun,  naar  d 
hen  til  en  for  det  passende  Jordbund.  Ligesom  1 
mange  Planter,  der  kraeve  sin  sferskilte  Jordbunc 
SKrskilte  Klima  for  at  trives  vel,  saa  er  det  og 
med  Tyfusfruet,  derfor  trives  det  ikke  overall  i  vi 
lige  frodigt    Naar  en  Landmand  ser  sin  Eng  fuld 
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i  osT.,  saa  siger  ban :  der  er  for  fugtigt  og 
nden  er  kold,  Jorden  er  aur.  Han  grawr 
dreenerer   sin  Jord,   saa  at    det   skadelige 

og  han  erbolder  ikke  blot  en  rigere  Af- 
I  ser  og  bine  Planter  forsvinde    og  andet 

nserende  Grses  voxe  op  istedet  Ujere  vi 
t  Samme,  hvor  vi  tro,  saadanne  Forholde 
n  begunetige  eller  idetmindste  antagea  at 
.,  og  se  gode  Frugter  deraf?  men  vi  er- 
temmig  den  fuldsttendige  Analog!  og  dec 
se  i  Naturens  Hueholdning,  Eom  finder  St«d 
:n  til  Sygdom  bos  Mennesket  og  til  en 
a  kun   trivea   i    udyrket   og  urenset  Jord. 

udbredte  Epidemier,  som  saa  ofte  bene 
il  adfordree  dog  ganske  bestemt  en  epide- 
mstitutionl  Visaelig  nei.  Naar  man  stadig 
d  tilstrsekkelig  og  Isegger  god  Ssed  i  den, 

ogsaa  rigelig.  Andeo  Forklaring  er  ufor- 
n  Jordbund,  som  ikke  gjedsles  paany,  ^er 
dog  bortferer  Madjorden,  den  bserer  ikke 
le  rige  Afgrede,  og  derfor  dor  Planten  til- 
^fr0et  kan  derbos  i  Regelen  ikke  odsaaeE 
mg  t  samme  Orgauisme,  derfor  udkrsTer 
rkning  for  at  vedligeholdes  i  Isengere  Tid 
I.  Kfter  min  Mening  beror  det  derfor  for 
neskene  selv,  bvorvidt  de  skulle  t^ems^ges 
e  Grad  eller  ei.  Tyfusfreet  fiades  adbredt 
or  det  ikke  findes,  der  kan  det  feres  hen, 
et  skal  finde  en  Jordbund,  favori   det  kaa 

paa  Menneskene,  som  bo  i  Egnen.  Do'- 
!t  ikke  for  en  Hteder  for  nogen  By  ellor 
if  i  dens  Distrikt  bersker  megen  og  byppig 
ire  dette  sagt  med  megen  Moderation ;  thi 
r  ofte  ind  paa  Pengesp^rgsiua^l,  som  ikke 
meget  at  Iflse,  medens  dog  en  god  Villie 
ud0mme   formaar  Meget,   om   det   vel  pu 

indremmes,  at  vi  endnu  bave  Meget  st 
itning. 
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Vi  have   altsaa   de  to  Faktorer,  Tyfusmiasmet 

frugtbar  Jordbund,  som  udfordres,  for  at  den  meonef 

Organisme  kan  angribes  deraf;  men  i  hvilket  Forbolc 

staa  til  binanden,    det  kjende  vi  ikke.     Vi  vide   ikk 

det  er  Tyfusspiren,    som  krtuver  visse  Betingelser 

riildkomiuengj0res  saaledes,    at  Aen  kan  trEenge  ind 

menoeskelige  Organisme,  eller  om  (let  er  denne,  soi 

ndsKttes  for  bestemte  Forholde  for  at  kunne  optage 

i  sig.     Endskjent  det  Forate  er   det  Sandsyoligste, 

I  vi  dog  ikke  ganske  beosegte,    at  t  Ex.   psykiske  In 

Dinger  bidrage  meget  ti),  at  Smittestoffe  lettere    opti 

i  Legemet     En  Ting  vide  vi  dog,    og  det  er,    at  den 

''  nisme,  som  engang  bar  vteret  Siede  for  et  saadant  ij 

I  stofs  Udvikling,   yderlig  sjelden  anden  Gang  er  modt 

j  for  samme.     Blandt  de  OnistERndigheder  deriniod,    s< 

;  med  Grund  antage  at  bidrage  til  Tyfusspireos  Optaj 

j  Menneskets  Legeme,  regne  vi,  naar  mange  Mennesk 

:  holde  sig  i  et  trangt  Rum    med   liden  Ventilation,    ( 

}  BeklEedning  og  slet  Fede,   Urenlighed  i,  udenom  og 

'  Huset,  mangelfuldt  AHeb  af  skadelige  Stoffe,  deraf  op 

-  Putrescens  osv.      Dette  forstaar  jeg  saaledes,  at  diss 

;  tingelser  udfordres  for  at  et  beroende  a;ldre  Fr0  ka 

:  dannes  saaledes,  at  det  kan  indtrtenge  i  Legemet,  in 

;  et  friskt  FrB,  just  fterdig   daniiet  fra   en  Tyfussyg. 

■  kriever  en  saadan  Forberedelse   for  at  optages    og 

■  medens  selv  dette  kreever  gunstige  Omstaendigheder 
;  kunne  forplantes  igjennem  tlere  Led. 

Nu  vide  vi  om  Bergens  Stift  saavel  af  Beskrivelf 
;  de  der  ansatte  Lteger  som  is^r  fra  de  sterskilt  i 
I  Fiskerilsger,  at  saadanne  Forholde  som  ovennsvnte  i 
,  maal  tindes  der  og  langs  hele  Vestkysten  af  Norge 
\  nnder  de  der  forefaldende  Fiskerier.  Vi  vide  ikke  h 
'  Tusinder  af  Mennesker  fra  forskjellige  Egne  samle 
I  i  trange  Rum,  men  og  at  de  leve  i  Urenlighed  o 
'<  daarlige  Nieringsmidler.  Mange  af  disse  Menueske: 
[  maaske  med  sig  et  Suiittestof,  som  ber  faar  Anl 
;  lil  at  advikle  sig,  og  Andre  bringe  det  igjen  vider* 
N  M.  f.  LiBKev,  XXIV  B.  8 II.  '      27 
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Sjem.  Hertn  kommeT  det  mildere  Klima*),  der 
hele  Vestkysten  af  Norge,  og  som  vedvarer  hele 
g  Served  giver  Putrescens  og  Emanation  derfn 
urn,  medens  den  strenge  Kulde,  som  indtreeder 
det  allerede  i  Januar  Maaned  faindrer  dette  og 
lade  beskytter  samme  i  disse  Vintermaaneder. 
t  heller  ikke  bar  den  store  Sammenstiialea  af 
paa  dertne  Tid,  saaledes  som  den  finder  Sted 
adet.      Derbos  bar  sikkerlig  den    store  Forskje) 

forstaa  dette  og  indse  Betydningen  deraf  for  Syj- 
nes  forskjelliKe  Optreadcn  i  de  forskjellige  Egne  af 
,  maa  jeg  hidssette  talgende  Momeuter  efter  stati- 
larbog  for  Norge  af  Dr.  0.  J.  Broch,  4  H.  1870, 
ken  jeg  forevrigt  maa  henvise  EnliTer,    der   onster 

at  gji4re  sig  bekjendt  med  Norges  Klimatologi. 
ens  Varmen  i  det  Hele  taget  altager,   jo  mere  mtn 
r  sig  Nordpolen,  saa  er  Forboldet  i  Norge   det,  >) 
n  aftager  jo  Itengere  man   kommer   0stefter.     Su- 
]ar  Vestkysten  fra  Stadt  til  Lister  en  aarlig  Hiddel- 

af  7  Grader  (ber  regnes  overalt  efter  Celsias),  soa 
vrst  gjenfinder  i  Sverig  ved  G^teborg  og  Weii». 
ncn  for  5°  gaar  over  Fosen,  ned  mod  Kristiaoii 
t  50ndenfor  Upsala.  Det  Bestemmende  for  Iaot«r- 
I  Retning  orer  Norge  ligger  i  Kystens  Retning. 
-Isotermen  for  0''  gaar  orer  Lofoten  til  Uiterei, 
endmfiT,   ytre  Sogn  og  lidt   0stenfor  liergen.     Det 

5"  gaar  over  Baoimerfest,  Higagrsndsen,  Reros,  Rri- 
,  Upsala  og  Riga.      Den  stcrkeste  Varme  om  Som- 

og  den  stierkeste  Enlde   om  Vinteren   findes  beggc 

Landet,  mcdeus  Kysten  bar  mild  Vinter  og  l(jl1>( 
sr.  Den  sterste  Variation  mellem  Temperatum- 
ne  er  paa  0stlandet  over  60**,  i  Bergen  og  Bod# 
10*  og  paa  Vestkysten  35".  Om  Vinteren  er  den 
ke  Anomali  i  Norge  navnlig  paa  Vestkysten  ^aa  smt, 

bar  den  Bt0rate  Vierdi  paa  bele  Jordkloden.  >'o^ 
jstkyst  fra  St-at  til  Nordkap  er  i  Jannar  Maawil 
trmere  end  det  efter  sin  lieliggenbed  sknlde  ventti 
re.  Uen  medvirkendc  Hovedfaktor  bertil  er  Hif- 
3  Tempuratur.  Den  relative  Fugtighed  i  Lnftcn  « 
msnitlig  for  Aaret  storst  i  Varde,  85  pCt.,  fra  Mm- 
1  SkndesDKS  over  80  pCt.,  i  Aalesond  og  Bergea 
t.  og  gaar  ned  til  72  pCt.  i  Kriatiania. 
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i  Leyevis,  NseriDgsmidler  og  Klsededragt  sin  store  Indfiy- 
delse  til  at  fremkalde  det  heist  forskjellige  Forhold.  Naar 
man  t.  Ex.  ser  den  vestlandske  Fisker  med  sine  2  it  3 
Dldskjorter,  som  ikke  skiftes  i  flere  Maaneder,  2  Par  Buxer 
og  dertil  Skindbuxer,  to  side  Treier  og  en  strikket  Hue 
samt  udenpaaHat"*"),  da  kan  dette  ligesaa  meget  bidrage  til 
at  Tyfus  lettere  faester  sig  ved  ham,  som  det  paa  den 
anden  Side  under  det  mildere  Klima  i  Bergens  Stift,  hvor 
Overgangen  fra  Vinter  til  Sommer  er  meget  langsommere  og 
Forskjellen  mellem  Aarstiderne  mindre,  medens  den  er  mser- 
kelig  brattere  i  Indlandet,  beskytter  ham  mod  Pneumoni. 

Paa  0stlandet  er  det  anderledes.  SaalsBnge  Sommeren 
varer,  bo  vistnok  paa  begge  Steder  Alle  i  luftigere  Vserelser, 
D0re  og  Vinduer  aabnes,  paa  Landet  flytter  Almuen  ud 
og  har  sine  Sovesteder  paa  Laaver,   i   llolader,   Staburer 


Den  relative  Fngtighed  er  saaledes  i  det  Hele  taget 
st0rre  paa  Kysterne  end  i  det  Indre,  men  den  aarlige 
Yariation  i  samrne  er  st0rst  paa  0stlandet,  over  30  pCt., 
1  Trondhjem  20  pCt.,  i  Bergen  15  pCt.,  paa  Skndesnses 
og  i  Romsdalen  10  pCt. 

Om  YiDteren  ere  de  fremherskende  Vinde  fra  Eristiania 
til  Lindesnses  Nordost,  ved  Lister  Ost,  langs  Yestkysten 
Syd,  med  andre  Ord:  de  herskende  Yinde  f0lge  Eystens 
RetniDg,  idet  de  have  Landet  tilh0ire.  Om  Sommeren 
blffise  de  fremherskende  Yinde  langs  med  Kysten  saaledes, 
at  de  have  denne  tilvenstre.  I  Danmark  og  Sverig 
derimod  er  der  nsesten  fnldkommen  Overensstemmelse  mel- 
lem de  fremherskende  Yinde  om  Yinteren  og  Sommeren. 
Yindens  Styrke  er  betydelig  st0rre  paa  Kysten  end  inde 
i  Landet.  I  Kristiania  ere  de  fremherskende  Yinde  i  Mai, 
Jnni,  Jnli,  August  og  September  Syd,  i  de  0vrige  Maaneder 
Nordost;  i  Bergen  Nord  i  Juni,  Juli  og  August;  i  de  0vrige 
Maaneder  Syd. 

Skydsekket  er  8t0rre  paa  Yestkysten  end  paa  0stlandet, 
medens  0stlandet  har  klarere  Himmel.  Kyststrsekningen 
og  Fjordene  fra  Sognefjorden  til  Stadt  har  den  8t0rste 
Nedb0r,  aarlig  over  6  Fod  eller  2  Meter,  Kristiania  har 
kun  1,6  Fods  eller  J  Meters  Nedb0r. 
*)  Natnrligvis  gaa  ikke  Alle  ligedan  klaedte,  men  Alle  faa 
heller  ikke  Tyfus,  og  her  er  blot  Tale  om,  hvad  der  saerlig 
kan  disponere  en  stor  Del  Indvaanere. 

27* 
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e,  hvorved  Tyfusfreet  ikke  kan  faa  Fodfeste. 
n  med  sin  lavere  Tetnperatur  indtrteder,  dk 
nenige  Mand  i  By  og  Bygd  sammen  i  trange 
klange  i  feelles  Vjerelser,  hvorved  Smitten  faar 
1  at  udbrede  sig,  den  trsefEer  en  frugtbarJord- 
stanses  paa  0stlandet  ved  den  indtrtedende 
tor  vi  ofte  se,  at  mildeVintere  fare  inereTyfns 
)erhos  begunstige  Forholdene  i  det  Hele  taget 
noget  hfliere  Grad  af  Kultur,  Oplysning  og  ! 
ke  saaledes  Tyfnsspirens  Fremvtext  som  pai 
Ligeledes  ere  de  st0rre  Temperaturforandringer 
;  paa  Ostlandet,  den  hyppigere  Nordostvind  og 
nindre  beskyttende  Elaidedragt  hos  den  est- 
lue,  der  bar  Ord  for  at  veere  haardfsr,  end 
tUndske,  hvis  mange  Uldskjorter  o8v.  der  ere 
trsag  til,  at  Pneuinonier  maa  vsere  overveieade 
et*).  Min  Mening  herom  vit  jeg  i  Korthed 
aledes:  Flyt  eo  estlandsk  Arbeider  til  Bergeas 
bam  opholde  sig  der  nogle  Aar.  Han  vil  di 
;  ikke  PneumoDi,  tigesom  en  vestlandsk  Eyst- 
'ttet  til  0st]andet  vil  vfere  mere  udsat  for 
nd  for  Tyfus. 

vi  med  Keiagtighed  og  Udboldenhed  nedtegnet 
ger  fra  tidligere  Aar,  samlet  vore  lagttagelser 
disse  paa  den  rette  Maade,  vildf,  disse  Forbolde 
ligget  klart  for  Enhver,  og  vi  vilde  kunnet 
I  ligesaa  bestemt  Nosologi,  som  vi  nu  kunne 
iske  n0iagtige  Resultater  og  Opgjer  i  saatnange 
nger. 

kunne  vore  nosologiske  lagttagelser  ikke  maa- 
med  Instrumenter  som  saamange  andre  Ob- 
men  at  Meget  kan  findes,  naar  man  sager, 
lerede  den  Prgve,  jeg  ber  fremltegger,  og  at 
es  langt  videre,  derom  er  ikke  Tvivl. 


Stifts  Leger  ville  for0vrigt  langt  bedre  forktan 
>c  alle  herbenherende  OmstieDtliglieder  end  de,  id 
indte  i  Egneo. 
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At  deane  Fremstilling  iftvrigt  ikke  er  tilfre< 

for  Alle,  ikke  engang  for  MaQge,    derpaa  er  jeg 

da  Meningeme  herom  ere  altfor  afvjgende,    dog 

at  Dorske  Lteger,  der  D0ie  kjende  sit  Land,  det! 

logi,   dets  Indvaanere  og  disses  Levevis,   ville   I 

deD  OverbevisnJDg  eDgang,    at  Fneumonier  niaa 

[  herskeode  paa  0stlandet  eller  i  de  indre  Dele   i 

i   og  at  Tyfus  igjen  maa  vsere  aldelea  overveieode 

[  kysten  af  Norge*).     Jeg  bar  derfor  fundet   det 

!   meessigt  allerede  her  at  indtage  disse  BemferkDii 

[  det  derefter  vil  v^re  af  saameget  stflrre  Interess 

tage,  hvor  neiagtig  Katuren    afspeiler   sig  i  Tal 

og  for  at  man  forud  kan  vide,  hvad  Talleiie  skul 

Jeg  fortssetter  derfor   mine    statistiske  Und 

;  og  gaar  nordover  til  Trondbjems  Stift,  som  efter 

deling  indbefatter  s0ndre  og  nordre  Trondbjems  A 

*)  Som  ct  af  de  rigeste  Bevis  paa  afvigendc  Meoiu 
niaa  jeg  beovise  til  Dr.  Fibiger's  Doktordispnt 
Klimaets  Virkninger  paa  Nosogenesen"  og  eo 
af  Barome  af  Dr.  Joh.  M0ller,  optaget  i  Uges 
No.  14  1670,  hvori  denne  ytrer:  niuedens  man 
lighed  betragter  I  nd  trad  el  9  en  af  Bterk  Kulde  soi 
moment,  opstiller  Forf.  den  nye  og  temmelig  OV' 
SstnJDg,  at  det  srerlig  er  Overgangen  fra  Kolde 
!  som  fremkalderPnenmonien."     For  norskeLtege 

S^tniog  ikke  OTerraskende,  men  faldsteendig  h 
Med  HensjD  til  Tyfas,  siger  ReceDsenten,  30g( 
paavise,  at  den  kan  optrtedc  baade  i  stmrk 
stferk  Ealde,  men  at  det  bverken  er  Kalden  ellt 
som  frembriDger  Tyfas,  men  den  med  begg< 
T0rke  i  Lnften.  Denne  Ansknelse  er  tillige  ' 
Dr.  F.  Trier,  som  ved  Undersegelse  af  den  tyfo 
Udbredning  i  KjBbenhavn  i  1842—1858  fand 
Varme,  ringc  Fugtigbed  og  h0it  Lufttryk  om 
og  Efteraaret  befordre  Epidemier  af  Tyfua,  og 
den  nye  Teori  om  Grundvandets  Indflydelse 
beslsgtet.  Dog  indr0mmer  Forf,  ogsaa  andi 
momenter,  men  siger  senere  i  en  Replik,  at  1 
at  bave  bevist,  at  ceteris  paribus  den  Landsde 
st0rst  T0rku,  bar  flest  Tyfnssyge  og  omvendt.  J 
ved  otTiThomme  Tal,  at  i  Norge  er  det  Uodsati 
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Byen  Trondhjem.  Her  have  vi  igjen  store  Skovstraekningcr 
og  rige  kornproducerende  Bygder  med  en  talrig  Klasse 
Jordbrugere,  altsaa  et  fuldsta^ndigt  Indland;  men  hertil 
h0rer  ogsaa  en  stor  Kyststrsekning  i  Vest  med  Indvaanere, 
der  leve  ved  og  af  S0en  og  drive  Fiskeri.  Her  maa  man 
altsaa  ikke  vente  at  se  hverken  den  0stlandske  eller  vest- 
landske  Sygdomskarakter  n0iagtig  udprseget,  men  vi  maa 
snarere  vente  at  finde  en  Blanding  af  begge.  Forholdet 
fremstiller  jeg  i  f0lgende 

Tabel  5. 


Trondhjems 
Stift. 

1858 

1859 

1860 

1861 

1862 

1863 

1864 

1865    1866 

1867 

TyfuB 
Pneumoni 

1346 
309 

766 
405 

394 
579 

399 
440 

601 

885 

508 
800 

528 

826 

826 
725 

484 
570 

445 
777 

Her  ser  man  ikke  udelukkende  st0rre  Tal  i  den  ene 
Rsekke  og  mindre  i  den  anden,  dog  synes  Antallet  af 
Pneuraonier  i  de  fleste  Aar  at  vaere  overveiende.  Det  kan 
maaske  have  sin  Grand  deri,  at  FolkemsBngden  i  Indlandet 
er  st0rre,  men  hvis  dette  kunde  adskilles  fra  Eystlandet^ 
vilde  uden  Tvivl  Forboldet  fremtrgede  tydeligere.  Dertil 
haves  imidlertid  ikke  Materiale*);  det  er  desuden  kun 
min  Agt  at  fremstille  Forholdet  i  det  Store  taget,  idet 
det  maa  overlades  til  Fremtiden,  naar  Departementet  faar 
samlet  Materiale  dertil  og  for  et  passende  Tidsrum,  at 
anstille  saadanne  Detailunders0geIser.  En  Ting  skal  jeg 
dog  for80ge,  og  det  er  at  udskille  Byen  Trondhjem,  som 
ved  sidste  Taelling  havde  19,200  Indvaanere,  fra  det  0vrige 
Trondhjems  Stift,  da  st0rre  Byer  i  hygienisk  Henseende 
altid  ere  forskjellige  fra  Landdistrikterne.     Samtidig  skal 


*)  Departementet  bar  nemlig  samlet  sine  Moddelelser  for 
hvert  Amt,  altsaa  efter  Landets  juridiske  Inddeling,  mcdens 
man  maa  f0lge  Landets  fysiske  Beskalfenhed,  naar  man 
vil  have  et  overalt  brngbart  Materiale.  Dette  ser  man 
tydeligst  her,  idet  Sygdomsforholde  ikke  f0)gc  nogen  vil* 
kaarlig  Inddeling  af  Landet. 


jeg  udskille  Bergen  A*a   det  0vrige  Bergens   Stifl 
L  BammeDsUlle  disse  Landsdele,  og  jeg  faar  da 


Stift. 

BergcDB  Still. 

Trondbjem. 

B 

.\ar. 

i 

i 

1 

1 
1 

2 

1 
1 

i 

1858 

1294 

145 

1098 

122 

52 

164 

3e 

1859 

723 

117 

1263 

190 

43 

288 

55 

1860 

326 

337 

J015 

176 

68 

242 

88 

1861 

341 

306 

1183 

313 

58 

134 

148 

1862 

535 

647 

1026 

326 

66 

238 

154 

1863 

462 

507 

1011 

349 

46 

293 

175 

1864 

444 

566 

1440 

331 

84 

260 

205 

1865 

686 

476 

1279 

365 

140 

249 

127 

1866 

435 

389 

1406 

429 

49 

181 

92 

1867 

366 

482 

887 

570 

79 

295 

58 

£t  smukkere,  mere  korrekt  og  oplysende  Hi 
Naturen  kan  man  ikke  forlange. 

I  Trondbjems  Stift,  som  er  en  Blanding  af  In( 

:  Eystland,  ser  man  Tatlene  blaodede  og  uden  Orde 

sterre  Tal  i  den  ene,    anart  i  den  anden  Rsekke,  ( 

betydelig  Forskjel   imellem   begge  Talrsekker,    so 

foregaaende  Tabeller. 

I  Bergens  Stift  derimod,  som  er  et  rent  Kystl 

:  man  den  vestlandske  Karakter  aldeles   udpraget 

absolut  og  i  alle  10  Aar  betydelig  Overva;gt  af  Ty 

Fneumonieme,   som  endog  optra^de  med  meget   si 

I  Trondhjera,  som  er  en  Indlandsby,  ser  man 

saadan  OvervEegt  af  Pneumonier,  som  man,  saavidt 

knnnet  se,   ikke  finder  noget  andet  Sted  i  det  be 

■  Denne  By  maa  altsaa  ansees  som    en  Typus   for 

hvor  steniske  Sygdomme  ere  de  forberskende. 

Selv  Bergen  bar  sine  maerkelige  Fremtoninger. 
ket  Forhold  Antallet   af  Tyfussyge    der  staar  Ul 
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kan  man  ikke  se  af  Tallene  alene,  inen  jeg  kaa 
)ig  oplyse,  hvad  jeg  eenere  skal  vise,  at  Bergen, 
Folketffilliogen  den  3lte  December  1865  havdi 
vaanere,  bar  i  de  sidste  6  Aar  af  dette  Ttdsrun 
t  ligesaa  mange,  undertiden  flere  Tyfussyge  eol 

som  paa  samme  Tid  havde  57,300  og  nu  bar  ovtr 
vaanere,  bar  havt  aarlig  i  de  sidste  6  Aar  iodlil 
;eii  bar  altsaa  forboldsvis  idetmindste  havtdobbelt 
Tyfussyge  sora  Kristiania  i  disse  Aar.  Heraf 
1  slutte,  at  det  ikke  staar  vel  til  med  de  bygi< 
•bolde  i  Bergen;  dog  bar  man  vwre  varsom  i  en 
m,  dels  fordi  Byen  er  under  Indflydelse  af  iei 
&  Klima  m.  v.,  og  dels  fordi  vor  Viden  i  denne 
jesom  vor  Evne  til  at  af bjajlpe  Mangier  er  ufuld- 
Imidlertid  fortjener  Sagen  Upmserksombed.    Men 

af  disse  store  Tal  for  Tyfus  se  vi  endnu  sism 
eutnoni.    Man  ser  altsaa  igjen,  at  Ingen  af  disse 

bar  kunnet  undertrykke  hiiianden  i  denoe  lange 
Aar,  saa  at  der  ikke  kan  blive  Tale  om,  at  den 
nskonstitution  bar  bavt  Overv^gt  paa  den  andens 
;.  Hvad  forevrlgt  Aarsagen  kan  viere  til  disse 
eumonier  i  Bergen,  er  ikke  saa  let  at  sige. 
ns  Beliggenhed  i  et  trangt  Svselg  mellem  meget 
B  paa  begge  Sider,  hvorigjennem  Viuden  presses 
i  cjtyrke,  er  nogen  Aarsag  hertil,  eller  den  plud- 
exlen  mellem  Kegn  og  Solskin,  som  ber  ofle 
1,  og  den  derved  bevlrkede  Temperaturvexbng 
samme  Virkning  ber,  som  de  langt  stflrre  Tein- 
indringer  paa  0sttandet.  Herom  vil  det  vsre 
e,  oni  Bergens  Lieger  kunde  .give  os  nsermere 
Imidlertid  er  Bergen  forraedelst  sine  maog* 
r  en  Anomali  paa  Vestkysteo  af  Norge.  Ikkc- 
e  berettes  meget  ofte  fra  Bergen,  at  Sygdoms- 
nen  bar  \mret  adynamisk;  fglgelig  er  Tyfus  alene 
ekkelig  til  at  bestemme  Sygdomskonstttutioaen; 
amtidig  bave  vseret  saamange  andre  adynamiske 

tilstede,   at  samtlige  bave  bavt  Over\'Eegt  over 

Pneomonier.     1  Trondbjem  maa  der  naturligvis 
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endDU  Mere  til,   for  at  SygdomskoDStitutionen  skal  kunne 
kaldes  adyDamisk. 

Jeg  kommer  derefter  til  Troms0  Stift,  som  er  rent 
Kystland,  der  har  store  Fiskerier,  og  vel  med  h0ist  primi- 
tive Forholde  hos  den  arbeidende  Klasse;  dertil  kommer 
en  Del  Finner  og  Lapper,  som  en  Tid  af  Aaret  bo  tilfjelds, 
men  til  en  anden  Tid  nede  ved  Kysten,  og  hvis  Livss»t 
vel  snarest  begunstiger  Tyfus.    Forholdet  er  f0lgende: 

label  7. 


TroTn80 
StifL 

1858 

1859 

1860 

1861 

438 
101 

1862 

1863  1864 

1865 

1866 

1867 

Tyfus 
Pneumoni 

509 
99 

777 
109 

504 
133 

502 
244 

1103 
255 

839 
269 

759 
229 

a59 
226 

1028 
243 

Man  ser  her  atter  Kystegnene  med  en  overveiende 
Msengde  Tyfus,  og  altsaa  min  Paastand  fuldstsendig  stad- 
fffistet,  saaledes  at  den,  der  ikke  nu  tror  paa  Landets 
Beskaffenhed  som  det  Bestemmende  for  disse  to  Sygdomme, 
men  fremdeles  tror  paa  en  bestemt  Sygdomskonstitution 
som  Aarsagsmoment,  for  ham  har  jeg  snart  ikke  flere  Be- 
viser.  Derhos  vil  jeg  gj0re  opmserksom  paa,  hvad  f0r  ikke 
er  omtalt,  at  man  aldrig  ser  saa  store  Sprang  eller  Diffe- 
renser  i  Tallene  for  Pneumoni  paa  Kysten  af  Norge  som 
i  dem  for  Tyfus,  hvilket  utvivlsomt  tyder  paa  en  ganske 
forskjellig  Sygdomsaarsag.  Paa  0stlandet  derimod  eller 
i  Norges  Indland  gj0re  Pneumonierne  langt  st0rre  Sprang, 
hvilket  viser,  at  de  der  staa  under  en  ganske  anden  og 
msegtig  Indflydelse  end  paa  Vestlandet.  Hvilken  Vserdi 
Tallene  have  i  Forhold  til  Folkemsengden,  skal  jeg  senere 
omtale.  For0vrigt  ere  Nordlandene  og  Finmarken  mig  al- 
deles  ubekjendte,  og  jeg  kjender  heller  ikke  nogen  udf0rlig 
Beskrivelse  af  Forholdene  fra  nogen  derboende  LsBge*), 
saa  at  jeg  kun  kan  fremlsegge  Tallene. 

*)  Jeg  kan  eriudre,  at  afd0de  Stadsfysikus  FincJc,  der  boede 
i  mange  Aar  paa  Trom80,  ander  et  Be80g  paa  Rigshospi- 
talet  i  min  Studietid  fortalte,  at  Pneumoni  var  nsesten  en 
akjendt  Sygdom  paa  Troms0. 
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har  jeg  tilbage  Kristiansands  Stift,  der  be- 
Iratsberg  Amt  i  0st  og  ender  med  Stavaogei 
Det  danner  altsaa  en  meget  laDg  Eyststnek- 
ibefatter  dog  maoge  mindre  Distrikter  ellei 
er,  der  gaa  langt  ind  i  Landet,  og  hTis  Ind- 
kkende  drive  Jordbrng,  Skovdrift  og  Fedrift 
ID  jeg  imidlertid  ikke  udskille,  men  paaVest- 
et  ligge  de  alle.  Jeg  regoer  hertil  f.  £i 
!)rangedal,  Sstersdal,  Siredal  og  flere.  Disse 
tea  at  have  oogen  Indflydelse  paa  Sygdoms- 
jeg  fremstiller  dette  i 


Tabel  8. 

•8 

1859 

I860 1  1861 

1862 

1863 

1864 

1865  J 1866  '  1367 

S 
9 

m 

639 

887  510 
450  517 

974 
667 

913 
718 

1147 

868 

1481  1336  1162 
701  956  l«82 

1  ser  n0ie  paa  djsse  Tal  og  sammenligner 
foregaaende  Talrsekker,  vil  man  flnde,  at,  der 
toreForskjel  imellemTallene  i  begge  Rfekker, 
itlige  vestlandske  Kystegne  undtagen  i  A&reae 
;  1866.  Mavnlig  ere  Tallene  for  PneumoDi 
ler   end  i  Bergens  Stift,  ja  for   enkelte  Aar 

end  i  Trondhjems  Stift.  Heraf  kan  altssa 
t  ikke  er  blot  Kystegne,  men  at  ogsaa  et 
ides  som  jeg  bar  ntevnt  ovenfor,  er  med  i 
e  slaar  ikke  feil,  hvor  man  vender  sig  faen  i 
erfor   ser  man   vistnok  i  Kristiansands  Stift 

men  Indlandet,  som  herer  dertil,  leverer  paa 
ange  Pneumonier.     Hertil  kommer,  at  Silde- 

foregaa  yderst  i  Vest,  og  at  der  i  Kristian- 
s  den  menige  Mand  af  Kystbefolkningen  vel 
vsere  lidt  mere  Kultur  og  Oplysning  end  i 
Dette  findes  udtrykt  i  Tabellen  ved  den 
el  i  Tallene  i  begge  Rfekker. 
•e  Tal  for  Tyfus  i  de  ovennsevnte  3  Aar  ser 
el  Virkningen  af  den  store  Tyfueepidemi,  son 


427 

-  hcrskede  i  Bratsberg  Amt  i  disse  Aar  og  som  Dr.  Hamann  og 
Eartvig  have  beskrevet  saa  udf0rlig  iMagazinet,  at  jeg  blot 
beh0ver  at  benvise  dertil.  Kun  skal  jeg  g]0re  opmserksom 
paa,  hvorledes  disse  angive,  at  Sygdommen  f0rst  blev  ind- 
bragt  til  Erager0  i  Slutningen  af  1863  ved  syge  Matroser, 
derpaa  ved  et  omstreifende  Fantef0lge  blev  f0rt  ud  i  Land- 
distriktet  i  1864,  i  1865  blev  bragt  ud  i  Landdistriktet 
10  Gange  og  i  1866  11  Gange  ved  Smitte  fra  Erager0. 
Der  udkrseves  gode  hygieniske  Forholde  for  ikke  at  paa- 
virkes  af  saadanne  Omstsendigheder.  Nu  —  her  var  altsaa 
en  Tyfusepidemi  af  saamegen  Intensitet  som  nogensinde; 
vil  man  saa  se  ned  paa  Pneumonierne,  saa  vil  man  finde 
de  samtldige  Tal  for  disse   endog   st0rre   end   i   tidligere 

'Aar,  saa  at  vel  Ingen  oftere  vil  paastaa,  at  Tyfus  kan  for- 
trsenge  Pneumoni.  Mindre  maatte  Tallene  for  den  sidste 
blive,  fordi  vi  ere  paa  Vestlandet,  men  jeg  vil  just  her 
henvise  til  Kristiania  Stift,  hvor  jeg  i  Tabel  3  har  vist,  at 
Tyfus  i  Aaret  1866  er  for0get  med  1000  Syge  mod  det 
foregaaende  Aar,  og  dog  ere  Pneumonierne  endnu  talri- 
gere;  heri  ser  man  tydeligst  Forskjellen  mellem  0st-  og 
Vestlandet. 

Jeg  skal  endelig  udskille  dette  Bratsberg  Amt  fra  det 
0vrige  Kristiansands  Stift  for  at  .vise  Indflydelsen  af  denne 
Epidemi  og  som  en  Opmserksomhed  mod  D'Hrr.  Homann 
&  Eartvig  for  den  Beskrivelse,  de  have  givet  os  af  samme, 
og  leverer  saaledes 


Tabel  9. 


Kristian- 
sands Stifl 
nden  Brats- 
berg Arat. 

1858 

1859 

1860 

1861 

1862 

1863 

1864 

1865 

1866 

1867 

Tyftis 
Pneumoni 

587 
392 

473 
435 

779 
316 

302 
413 

643 
454 

599 
532 

701 
532 

942 
532 

1033 
640 

1003 
1159 

Bratsberg 
Amt. 

126 
311 

147 
204 

108 
134 

118 
104 

331 
213 

314 
186 

446 
336 

530 
169 

303 
316 

Tyfus 
Pneumoni 

159 
523 

1 
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one  Tabel  ser  man,  at  der  i  disse  nasvDte  3  Aar 

vffiret  en  Tyfusepidemi  i  den  Bvrige  Del  at  Kri- 

Stift,   hvortil  jeg  senere  skal   aiigive  Aacsaeen. 

dig  ser  man  det  Mesrkelige,   at  Pneumonienie  i 

jr  hinaoden  have  neiagtig  det  samme  Tal,  som 

itydeligt  i  1866,  end  mere  i    1867,   da  Tyfusepi- 

paa  sit  HeieEte.     I  Bratsberg  Amt  ser  man  til- 

leumonierne  tillage  ganske  betydeligt  i  1S64,  sa» 

ber  ikke  oftere  at  behave    at  omUle   disse  to 

IS  Uafheengighed  af  hinanden.     Derhos   ser  man 

da  der  ikke  bar  veeret  nogen  Tyfusepidemi,  at 

irne  optrsede  omLrcnt  med   lige  Tal   mod  Tjfus, 

!er,  som  Tilteldet  er,  at  her  er  meget  iDdland  i 

re  og  Dedre  Teleniarken,  Drangedal  og  Omlid. 

;le  Biget  bar  jeg  nu   kun   tilbage   at  fremvise 

en,  Kristiania. 

Tabel  10. 

tianiiu 

Tyfus. 

Pneumom. 

358 

146 

246 

359 

581 

348 

360 

874 

373 

361 

997 

394 

362 

617 

497 

363 

646 

452 

S64 

131 

472 

BfiS 

163 

506 

B66 

73 

680 

B67 

166 

562 

B68 

150 

417') 

869 

57 

535 

uni. 

4601 

5482 

ferste  Periode  har  her  Kristiania  havt  5  slemme 
saameget  vferre  fordi  Folkemsengden  dengang  var 


Tal  cr    atvivlsomt   for   lidet,    eoten  Feilen   cr  i 
Andres. 


meget  mindre,  end  den  er  i  det  sidste  Aar.  Jordl 
liar  vseret  fnigtbar  og  vel  gJBdslet,  derfor  har  Ko 
banoet  holde  sig  saa  Isenge,  og  formodentlig  indti 
Flere  vare  raodtagelige  for  samme.  Senere  begynd 
at  temine  Byens  Latrinbinger  og  bortfore  Gjodsd 
Huse,  hvorunder  den  niaaske  bavde  ligget  i  et  Aarbm 
og  dertil  oedltegge  DesinfektionsiDidler  i  Bingerne. 
dette  Yffire  Aarsagen  til  at  TyfuB  har  aftaget  eaa  bel 
favilket  de  sidste  6  gode  Aar  kunde  give  nogeo  Tr 
da  var  meget  vundet  baade  i  bygienisk,  videnskabc 
praktisk  Henseende.  Noget  Haab  b0r  vi  imidlertit 
og  derfor  fortsEette,  Bom  det  er  begyndt.  I  Tabel 
Bergen  anf0rte  jeg,  at  denne  By  i  de  sidste  6  A 
havt  dobbelt  saa  mange  Tyfussyge  som  Kristiania. 
man  nu  sammenligner  Tabellen  for  disse  to  Byer,  v 
deraf  finde  det  Bevis,  som  jeg  da  lovede.  Pueuni' 
i  Kristiania  ser  man  stige  jevnt  og  stadigt  med  d 
gende  Folkemcengde  uden  at  paavirkes  af  Tyfus,  c 
dens  denne  optrseder  pludselig  med  store  Tal  o{ 
som  en  Stormvind  for  siden  at  danne  et  Havblik 
Pneumonierne  for  en  jevn  FassatvJnd  og  leie  bt 
til  Maalet,  det  vil  sige,  de  bave  ved  Enden  af  di 
Aar  bidfiirt  800  flere  Syge  end  Tyfus.  Kristiania  j 
derbos  den  t'ordel  ved  disse  Sygdommes  forskjelli 
treden,  at  vise,  at  begge  umulig  kunne  bave  et  se 
artet  Aarsagsmoment  som  en  „Sygdomskonstitution 
man  blot  ved  at  saette  et  Plus  (+)  eller  et  Mini 
foran  kan  faa  til  at  frembringe  snart  den  ene  sna 
aaden  Sygdom,  men  at  hver  iseer  bar  sine  ganske  f< 
lige  Aarsager. 

AUerede  ved  min  ferste  Tabel  omtalte  jeg,  at 
inoDieme  i  de  der  nsevnte  10  Aar  havde  tiltaget  hi 
end  Tyferne.  Nu  kan  jeg  ved  at  henvise  tillige  til 
sidste  Tabel  udtrykke  dette  mere  korrekt  saaledes: 
moDieme  tillage  jevnt  og  stadigt  med  den  tiltageude 
mogde,  hvilket  ikke  Tyferne  gj0re,  fordi  den  s 
Kultar  og  Oplysning  i  Forbindelse  med  Udvidelseu 
Kundskaber  om  bygieniske  Foranstaltninger  og  dere 
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tiske  Gjennemf0relse  for  en  Del  hindrer  disses  Udbredning, 
medens  vi  ikke  kjende  saadanne  Midler  mod  Pneamoni^}. 
Man  siger  endelig,  at  snart  en  adynamisk,  snart  en 
stenisk  Eonstitution  skal  kunne  udstrsekke  sig  samtidig 
over  hele  ^orge,  ja  endog  over  Nabolandene  og  vedvare  i 
flere  Aar.  Selv  vor  Medicinalstyrelse  bar  staaet  i  samme 
Tro,  da  den  i  10  Aar  bar  S0gt  efter  en  saadan,  men  rigtig- 
nok  80gt  forgjaeves,  tbi  i  den  generelle  Del  af  den  officielle 
Beretning  Iseser  man  bvert  Aar:  „nogen  almindelig  statio- 
naer  Sygdomskonstitution  syntes  ikke  at  g)0re  sig  gjaeldende^ 
eller,  nogen  almindelig  over  det  beleLand  udtalt  Sygdoms- 
karakter  var  ikke  at  paavise,  eller  lignende.^  Saadan  Om- 
tale  om  Sygdomskonstitutioner  findes  ikke  i  den  sidst  ud- 
givne  Medicinalberetning  for  1867,  saa  at  jeg  antager  denne 
Lsere  nu  vil  opb0re.  Dog  skal  jeg  fremlsegge  en  anden 
Tabel,  som  yderligere  synes  at  tale  mod  en  saadan  Paa- 
stand,  idet  jeg  overlader  Enbver  at  S0ge  det  Bevis,  ban 
tror,  der  b0r  laegges  i  samme. 


Tabel  11. 

Angrebne  af  Tyfas 
i  bale  Riget. 

1862 

1863 

1864 

1865 

1866 

1867 

Troms0  Stift 

Bergens  Stift      .... 
Eristiansands  Stift  .     .     . 
Trondhjems  Stift     .     .     . 
Eristiania  Stift  .... 

502 

1103 

1186 

839 
1043 

1147 

528 

759 
1406 
1481 

820 
1388 

1498 

1336 

484 

2303 

287i 

Denne  Tabel  vil  Enbver  let  forstaa.  I  1863  begyndte 
en  Tyfusepidemi  i  Troms0  Stift,  idet  Antallet  af  Sygc 
pludselig  steg  fra  502  til  1103.  Paa  Grand  af  det  livlige 
Samkvem  med  Bergens  Stift  overf0rtes  den  i  det  f0lgende 
Aar  bertil.  Derfra  udbredte  den  sig  i  1865  saavel  nord- 
over  til  Trondbjems  Stift  som   sydover  til  Eristiansands 

*)  Om  Tyfus  kan  man  sige  det  Samme  som  om  de  vilde 
Indianere,  Rovdyr  og  Ukrud.  Den  udryddes  eller  trffinges 
tilbage  inden  snevrere  Grsendser,  alt  eftersom  Civilisationen 
trienger  frem,  Markerne  ryddes  og  Jorden  dyrkes. 


431 

Stift,  i  hvilket  sidste  den  endog  havde  begyndt  at  ytre  sin 
Indflydelse  i  1864.  Fra  disse  2  sidste  Stifter  kom  den 
endelig  i  1866  til  Kristiania  Stift,  hvor  Antallet  for0gede8 
Hied  mere  end  1000  Syge.  DenneEpidemi  beh0vede  altsaa 
4  Aar  for  at  komme  fra  Finroarken  til  Kristiania  Stift. 
(Kristiania  By  afficeredes  ikke).  Med  Hensyn  til  Kristian- 
sands  Stift  kunde  man  indvende,  at  de  store  Tal  her  kom 
fra  den  af  Homann  og  Hartvig  beskrevne  Epidemi  i  en  Del 
af  Bratsberg  Amt,  men  i  Tabel  9  bar  jeg  vist,  at  der  ogsaa 
i  den  0vrige  Del  af  Kristiansands  Stift  herskede  en  Tyfus- 
epidemi  i  detteAar,  og  den  ser  man  nu,  hvorfra  den  kom. 

For  Pnenmoniernes  Vedkommende  kan  jeg  ikke  op- 
stille  nogen  saadan  Tabel. 

Havde  vi  nu  i  Begyndelsen  af  Aaret  1866  havt  en 
saadan  Tabel,  da  vilde  vi  med  god  Grand  kunne  sagt,  at 
i  dette  Aar  maatte  Kristiania  Stift  vsere  forberedt  paa,  at 
der  vilde  komme  megen  Tytus.  Jeg  vil  derfor  anse  det 
meget  0nskeligt,  at  der  til  et  hvert  Distriktslsegeembedes 
Arkiv  h0rte  en  Protokol,  hvori  alle  epidemiske  Sygdomme 
kunde  indf0res  for  hver  Maaned.  Naar  da  Aaret  var  forbi, 
vilde  det  vsere  et  let  Regnestykke  at  opgj0re  den  hygie- 
niske  Status  for  det  forl0bne  Aar,  thi  naar  dertil  indret- 
tede  Lister  bleve  sammendragne  for  hvert  Amt  eller  i 
bestemte  Grupper,  inden  de  indsendtes  til  Departementet, 
da  vilde  man,  om  ikke  med  Telegrafens  Hurtighed,  saa 
dog  i  Begyndelsen  af  Aaret  kunne  vente  Svar  i  Form  af 
Tabeller,  der  viste  os  Tilstanden  over  det  hele  Land  i  det 
fortebne  Aar.  Dette  er,  hvad  man  raest  interesserer  sig 
for  strax  at  vide,  medens  alle  de  andre  specielle  Med- 
delelser  uden  Skade  kunne  udssettes  til  senere  Bearbeidelse. 
Med  en  saadan  Epidemiprotokol  ved  Arkivet  vilde  desuden 
enhver  Distriktslsege  f0lge  Sagen  med  mere  Interesse,  og 
den  vilde  vsBre  til  Veiledning  for  ham  selv. 

F0rend  jeg  gaar  videre  vil  jeg  samle  disse  spredte 
Tabeller  og  afbilde  hele  Norge  paa  et  Blad,  for  at  man 
kan  faa  en  bedre  Oversigt  over  og  gj0re  sig  mere  fortrolig 
med  Tilstanden  i  Landet  De  3  allerede  anf0rte  Byer 
holder  jeg  borte. 
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Tabel  12. 


iao«  1859  1860  1861  1862  1863  1864  1865  1866 18G7 

III'  , 


Kristiania  Stifl 
(uden  Kristiania.) 

Tyfns 

Pneumoni      .    .    .    . 

Kristiansands  Stifl. 

Tyfiis 

Pneumoni      .    .    .    . 

Bergens  Stift 
(uden  Bergen.) 

Tyfus 

Pneumoni      .    .    .    . 

Trondhjems  Stift 
(uden  Trondhjem.) 

Tyfus 

Pneumoni      .    .    .    . 

Trom80  Stift. 

Tyfus 

Pneumoni      .... 


703   849  1106  1417.1285  1330 


1401|1225  2232i270& 


1251  1297  1023  1706  2402  2610  2857  2154  25534af» 


713 
703 


1092 
122 


1294 
145 


509 
99 


I 


I 


I 


620 
639 


1262 

190 


887 
450 


510 
517 


723 
117 


777 
109 


1015'1183 
176   313 


3'26 
337 


504 
133 


341 
306 


438 
101 


974 
664 


1026 
326 


913 

718 


1011 
349 


535 
647 


502 
244 


462 
507 


1103 
235 


1147 
868 


1440 
331 


444 
566 


839 
269 


14811133611^ 


701   956 


168S 


1279  1406  867 
365   429  570 


686   435 


476 


759 
229 


389 


859 
226 


366 
482 


1028 
24S 


I  Kristiania  Stift  danner  Dederste  Rad  de  sterste 
Tal,  som  kan  betegnes  med  +,  i  Bergens  og  Troms0  Stifter 
danner  uederste  Rad  de  mindste  Tal,  som  kan  betegnes 
med  -f-.  Kristiansands  og  Trondhjems  Stift  kan  roan  ikke 
enduu  betegne  saaledes,  fordi  Billedet  deraf  er  blandet  og 
utydeligt,  og  vi  maa  vente,  indtil  det  n0dvendige  Materiale 
er  samlet,  inden  det  kan  aftegnes  ligesaa  korrekt.  Men 
da  vil  hver  mindre  Landsdel  kunne  iaa  sit  bestemte  For- 
tegn  +  for  Pneumoni  og  -J-  for  Tyfus,  og  kan  saa  dissc 
to  Sygdomme  ansees  som  Reprsesentanter  for  den  steniske 
og  adynamiske  Sygdomskonstitution,  da  vil  man  have  denne 
givet  for  det  hele  Land  og  for  hvert  Aar,  fraregnet  de 
mindre  Fluktuationer,  som  altid  finde  Sted,  men  som  dog 
ikke  forandre  Hovedregelen. 

For  rigtig  at  forstaa  Betydningen  af  disse  Tal  er  det 
derhos  n0dvendigt  at  vide,  i  hvilket  Forhold  de  staa  til 
Folkemsengden.  Dertil  bar  jeg  kun  Opgave  for  4  Aar  og 
meddeler  Resultatet  for  disse  Aar  saaledes: 
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label  13. 


Af  1000  Individer  angrebes  i 

Gjennemsnit  for  Aarene  1864, 

1866,  1866  og  1867 


af  Tyftis. 


af  Pnenmoni. 


I  Eristiania   Stift  med  Eristiania 

-  Trondlyems  —      „     Trondtgem 

-  Eristiansands  Stift      .... 
•  Bergens  Stift  med  Bergen  .    . 

-  TromB0  Stift*) 


3,1 
3,0 
4.0 
4,11 

7,S 


4,8 
3,7 
3,1 
1,6 
1,8 


Det  F0rste,  man  her  bemsBrker,  det  er,  at  Tallene 
staa  i  omvendt  Orden.  Altsaa,  hvor  der  er  mest  Tyfus, 
der  er  mindst  Pneumoni  og  omvendt.  Men  om  der  nu  i 
Bergens  og  TroniS0  Stift  var  mere  Tyfus  i  Forhold  til 
Pneamoni  end  i  Eristiania  Stift,  saa  var  deraf  ingen  F0lge, 
at  der  skulde  ogsaa  vsere  mere  Tyfus  i  Forhold  til  Folke- 
msengden.  Just  dette  er  Tilfseldet,  og  det  vil  vsere  os  en 
Tigtig  Lsere  til  Studiet  af  disse  to  Sygdomme  i  Fremtiden, 
thi  man  ser,  de  trives  ikke  i  de  samme  Egne  lige  godt. 
Trondhjems  Stift  staar  uber0rt  af  disse  Forholde,  fordi 
den  ene  Egns  Fordele  opveier  den  andens  Mangier.  Om 
Finmarken  maa  man  slutte,  at  det  ligger  langt  tilbage  i 
Kultur  og  Velvsere,  og  der  maa  v^ere  Meg.et  at  rette  paa, 
8om  vel  er  ligesaa  vanskeligt  at  rette. 

Nu  ser  man  altsaa,  at  man  med  en  af  disse  Tabeller 
for  0inene  vil  kunne  pege  paa  den  Egn  af  Landet,  hvor 
den  h0rer  hjemme,  og  altsaa  omvendt,  at  man  med  Tiden 
vil  kunne  forfatte  n0iagtige  Tabeller  for  disse  Sygdommes 
Forekomst  i  Norge. 


*)  Folkemasngden  i  disse  Dele  af  Landet  var  efter  min  Ind- 
deling  af  samme  den  31te  December  1865  f0lgende: 


Eristiania  Stift 
Eristiansands  Stift 
Bergens  Stift 
Trondhjems  Stift 
Troms0  Stift  .     . 

N.  M.  t  Lsegey.  XXIY  8  H. 


693,795  Indvaanere 
328,742         — 
332,271  — 

191,612         — 
155,335         — 

28 
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Da  jeg  ovenfor  talte  om  Aarsagerne  til  disse  S;g- 
domme,  anf0rte  jeg,  at  H0sten  var  den  Tid  af  Aaret,  som 
isser  begunstigede  Tyfus  paa  0stlaiidet,  medens  Fiskerieme 
paa  Yestlandet  omForaaret  issBr  bidroge  til  denneSygdoms 
Udbredelse  der.  Ligeledes  bleve  TemperaturforandriBger&e 
om  Foraaret  aiif0rte  som  en  af  Aarsagerne  til  PneumonL 
Forholder  dette  sig  saaledes,  saa  maa  ogsaa  det  kuime 
fremstilles  ved  Tal,  men  dertil  bar  jeg  kun  nogle  faa  Aar. 
Imidlertid  skylder  jeg  at  levere  det  Bevis,  som  det  for- 
baandenvfierende  Materiale  giver,  og  inddeler  Aaret  i  4 
Kvartaler. 

Tabel  14. 


Angrebne  af 
Tyfas.*) 


Bergens  Stift. 


> 

CO 


Kristiania  Stift 


OB 


> 


> 
GO 


> 

0 


1864 
1865 
1866 
1867 


349 

387 
457 
228 


459 
407 
391 
242 


238 
210 
318 
181 


224**) 
318 
244 
226 


204 
483 

402 


209 
438 
327 


269 
349 
534 


436 

573 
599 


*)    Snmmen  af  disse  Tal  stemmer  ikke  med  de  tidligere  angiTUd 

Summer,  fordi  Tiden  ikke  er  opgivet  for  alle  Angrebne. 
**)  Romsdals  Ami  er  her  ikke  medregnet  for  1864,  fordi  Op- 
gave  mangier.  Men  jeg  vil  oplyse,  at  i  1864  vare  95S 
Personer  angrebne  af  Tyfas  i  S0ndre  Bergenhns  Amt, 
medens  i  nordre  Bergenhns  Amt  knn  vare  angrebne  154. 
Resten  tilh0rer  Bergen.  Desuagtet  angives  Sygdomskos- 
stitntionen  i  Nordhordland  at  have  vsere  indifferent  »fordi 
Overf0relse  ved  Smitte  lod  sig  paavise  i  nsesten  alle  TO- 
fselde*'.  Heraf  maa  Meningen  antages  at  vsere  den,  at 
om  der  er  nok  saa  mange  Tilfselde  af  Tyfas  frembragts 
ved  Smitte,  kaldes  Sygdomskonstitntionen  dog  ikke  ady* 
namisk,  men  formodentlig  kun  naar  den  firemkaldes  ved 
en  adynamisk  eller  epidemisk  Sygdomskonstitation.  Saa^ 
Isenge  derfor  Ansknelseme  ere  saa  forskjellige,  er  det  til 
liden  Yeiledning  at  angive  baade  den  ene  og  anden  Syg« 
domskonstitation. 
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Her  finder  man  altsaa  ganske  rigtig  i  Bergens  Stift 
Tjfas  hyppigst  i  Iste  og  2det  Evartal,  i  Eristiania  Stift 
derimod  i  3die  og  4de  Evartal,  hvilket  maa  have  sine  be- 
stemte  Aarsager.  I  Troms0  Stift  er  Forholdet  det  samme 
'  som  i  Bergens  Stift,  kun  at  Antallet  er  mere  overveiende 
i  2det  Evartal,  formodentlig  fordi  der  Fiskerierne  indtrsede 
noget  senere.  I  de  0vrige  Stifter  er  Forholdet  ikke  fuldt 
saa  oplysende  af  tidligere  anf0rte  Grunde. 

For  at  fremstille  den  Tid,  hvori  Pneumonieme  hyppigst 

forekomme,  kan  man  ikke  som  ovenfor  inddele  Aaret  i  4 

Evartaler,  fordi  det  ikke  er  den  strenge  Eulde,  som  pleier 

indtraede  overalt  i  Januar  Maaned,   der  hos   os  medferer 

'  de  fleste  Pneomonier,  men  Overgangen  fra  Eulde  til  Varme. 

Demsest  vilde  Juni,  som  er  en  Sommermaaned  med  ganske 

[  faa  Pnenmonier,  i  2det  Evartal  komme  sammen  med  en  af 

disses  bedste  Maaneder,  April,  og  derved  aldeles  forrykke 

.  Forholdet.      Aaret   maa    derfor  inddeles  i   3   Afdelinger,* 

:  hvoraf  f0rste  indbefatter  Februar,  Marts,   April  og   Mai, 

^  2den  Maanederne  Juni,  Juli,  August  og  September,   samt 

3die  Afdeling  for  Oktober,  November,  December  og  Januar, 

og  da  faar  jeg  f0lgende  Forhold : 

Tabel  15. 


,  Angrebne 
.  afPneu- 
moni. 

Bergens  Stift. 

Eristiania  Stift. 

Iste  Afd. 

2dnn  Afd. 

Sdie  Afd. 

Iste  Afd. 

2den  Afd. 

Sdie  Afd. 

• 

1864 
1865 
1866 
1867 

121 
198 
270 
287 

74 
132 
125 
159 

87*) 
161 
128 
216 

951 
1074 
1885 

372 
431 
704 

n 

642 

885 

1215 

Dette  er  det  eneste  Tilfselde,  hvori  Forholdet  i.  disse 
■  to  Stifter  er  lige,  dog  med  den  Begrsendsning,  at  der  for- 

holdsvis  er  st0rre  Forskjel  imellem  Tallene  i  Eristiania 
:  end  i  Bergens  Stift.     Pneumonier  ere  i  begge  hyppigst  i 

Iste  Afdeling,  men  man  ser  tillige,  at  disse  ere  hyppige 


*)  Uden  Bomsdals  Amt. 


28* 
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D  Hesten,  aaa  at  deraf  er  klart,  at  Temperatarforandringer 
itligst  Indflydelse  til  at  firemkalde  samme.  For- 
disse  Tal  ikke  at  forstaa  saaledes,  at  blot  den 
im  for  de  forskjellige  Distrikter  er  storst  i  Iste 
lei  i  hvert  Amt  og  hvert  Aar  er  Forholdet  del 
1  her  angivet. 

ke  at  treette  ved  for  maoge  Tabeller  vil  j^  her 
i  de  0Trige  Stiller,  men  blot  oplyse,  at  Forholdet 
det  samme  over  det  hele  Land.  I  Nord,  Sfd, 
St  forekomme  Pnenmonier  i  Norge  byppigst  i 
arts,  April  og  MaL  Af  dette  fors^ellige  FoiboU 
iis  og  Pneumoni,  idet  den  ene  er  hyppigst  pu 
)m  Hesten,  paa  Testlandet  om  Vaaren,  medeot 
forbolder  sig  ens  paa  begge  Steder,  fremgair. 
[  tydeligere,  at  de  staa  under  ganske  forstgeUige 
r  og  aldrig  knnne  komme  i  nogen  ModsEetaiDf 
Q.  Hvoryidt  tilstedeYserende  megen  Tyfos  ha 
I  Indflydelse  paa  Pneumoni,  saa  at  denne  fur 
sk  PrEBg,  som  det  saa  ofte  meddeles  i  Medici- 
geme,  da  vil  jeg  ikke  ytre  mig  bestemt  derimoi 
bar  nogen  Tvivl  paa  Rigtigbeden  derat  Der  er 
,  saaledes  ogsaa  i  Lffigevideaskaben.  . 
Byeme  angaar,  da  er  i  Trondhjem  Pnenmonieni 
leles  udprseget,  den  er  saa  overveieude,  at  da 
rres  af  Noget.  Jeg  vil  derfor  bidstette  Tabdla 
som  et  Exempel  paa  Pneamoni  i  sin  reneiti 
D  i  nogen  By. 

Tabel  16. 


Angrebne  af  PneomoaL 


lite  Afdeling.      2deii  Afdeling.      Sdie  Afdsliii|. 


•    ■   .  '■■VT 
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Kristiania  er  uden  Regel,  idetmindste  er  den  Tanskelig 
at  finde.  I  de  Aar,  da  der  var  den  store  Tyfusepidemi, 
var  Tistnok  Forholdet  saa,  at  de  fleste  Tilfselde  indtraf  om 
H0sten,  men  senere,  da  Tallene  ere  blevne  saa  smaa,  ere 
de  aden  Orden.  Om  Pnenmoni  har  allerede  Canradi  oplyst, 
at  den  andertiden  forekommer  hyppigst  om  H0sten,  hvilket 
jeg  ogsaa  har  fundet.     Det  Samme  er  Til&eldet  i  Bergen. 

Na  yed  jeg  altsaa  F0lgende: 

1.  Tyfus  og  Pnenmoni  staa  ikke  i  nogetsomhelst  Af- 
hffingighedsforbold  til  hinanden  saaledes,  at  den  ene  Syg- 
dom  har  nogen  Indflydelse  paa  den  andens  mere  eller 
mindre  hyppige  Forekomst  Ofte  tiltage  og  aftage  begge 
samtidig. 

%.  Nogen  almindelig  udbredt  Sygdomskonstitution  bc- 
grandet  i  disse  to  Sygdomme,  som  strsekker  sig  over  hele 
Riget  eller  en  st0rre  Del  af  dette  og  vedvarer  i  Isngere 
Tid,  existerer  ikke  og  kan  ikke  existere  if0lge  disse  Syg- 
dommes  Aarsag  og  Vflesen. 

3.  Tyfiis  og  Pnenmoni  fremkaldes  ikke  ved  nogen 
ssrskilt  Sygdomskonstitution,  men  begge  ere  afhsengige 
af  de  forskjellige  Landsdeles  geografiske  Beliggenhed,  fy- 
siske  Beskaffenhed,  Indvaanemes  Levevis,  Nsering,  Elsede- 
dragt  osY. 

4.  Tyfus  fremkaldes  og  udbreder  sig  alene  ved  et 
bestemt  Smittestof.  *) 

5.  Tyfus  forekommer  bestandig  og  betydelig  over- 
veiende  over  Pneumoni  langs  hele  Vestkysten  af  Norge, 
mest  i  Troms0  8tift,  og  har  der  sin  st0rste  Udbredning 
om  Foraaret  under  og  efter  de  sammesteds  forefaldende 
store  Fiskerier,  men  er  til  enhver  Tid  af  Aaret  hyppigere 
end  Pneumoni,  fraregnet  Byen  Bergen.  I  Bergens  og  Troms0 
Stifter  er  den  endemisk. 

6.  Tyfus  forekommer  paa  0stlandet  bestandig  hyppigst 
om  H0sten  og  er  da  hyppigere  end  Pneumoni. 


*)  Dette  har  jeg  ikke  bevist,  eller,  lader  sig  bevise  ved  Tal, 
men  jeg  har  anf0rt  Grande  derfor,  hvis  Sandsynlighed  jeg 
bar  bevist  ved  Tal. 
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7.  Pneumoni  forekommer  over  hele  Norge  i  Kord, 
Syd,  0st  og  Vest  hyppigst  i  Maanederne  Febraar,  Harts, 
April  og  Mai,  Eristiania  og  Bergen  uodtagne,  hvor  den 
undertiden  forekommer  hyppigst  om  H0sten. 

8.  Trondhjem  er  det  Sted  i  Landet,  som  er  meet 
hjem80gt  af  PneumonL 

9.  PneamoDi  er  paa  0stlaudet  og  i  de  indre  Egne  af 
Landet  langt  overveiende  over  Tyfus  og  om  Foraaret 
overalt  her  hyppigere  end  denne. 

Herom  behaver  jeg  altsaa  ikke  oftere  at  80ge  Under- 
retning  i  de  officielle  Beretninger,  men  ligesom  vore  Him- 
mellegemer,  der  falge  saa  bestemte  Love  og  synes  at  have 
et  saa  regelmsessigt  L0b,  dog  have  sine  Aberrationer  og 
Perturbationer,  saaledes  findes  ogsaa  saadanne  her.  Ogsaa 
disse  haaber  jeg,  vor  Medicinalstyrelse  med  Tiden  vil  Isre 
08  at  finde. 

Hvad  jeg  nu  har  tilbage  at  unders0ge  er,  om  der  er 
nogen  Forskjel  i  Dadeligheden  af  Aisse  Sygdomme  i  de 
forskjellige  Egne  af  Landet;  jeg  ska)  derfor  f0rst  fremstiUe 
Forholdet  for  det  hele  Land. 


Tabel  17. 

pCt.  D0de. 

1858 

1859 

1860 

1861 

1862 

1863 

1864 

1865 

1866 

1867 

Af  Tyfus  . 
Af  Pneu- 
moni .  . 

9,6 
11,1 

10,0 

13,0 

10,3 
14,6 

10,1 
15,9 

10,3 
14,1 

9,2 
13,6 

11,8 
12,» 

10,0 

ia,4 

10,7 
15,1 

11,« 
13,5 

Dette  giver  i  Gjennemsnit  for  Tyfus  10,3  pCt.  D0de*) 

og  for  Pneumoni  13,6    „        „ 
Hidtil  har  Tyfus  v»ret  overveiende  i  Antal,  og  saavd 
formedelst  denne  dens  Hyppighed  som  og  formedelst  dens 

*)   lf0lge  den  officielle  Beretning  for  1867  er  der  i  de  sidste 
15  Aar  d0d  i  Norge: 

Af  Tyfus 7543 

M    Pleuritis    ....    397 
n    Pneumoni,    .    •    .  7881 

8278 


4SB 

Bmitiomhed  har  der  siden  laogt  tilbage  i  Tidei 
tilstaaet  fri  Leegehjselp  og  Hedicio  af  offentlige  Mi 
Eahver  deraf  angreben,  som  ikke  selv  kunde  betale 
Bigten  hermed  bar  ikke  blot  VKret  at  behandle  d 
men  og  at  forebygge  SjgdommeBS  Udbredelse.  1 
Eidste  Henseende  tror  jeg,  Leegerne  i  Landdistrikten 
fldrettet  ganske  lidet,  fordi  der  bar  veret  for  store ' 
ligbeder  at  overvinde.  Det  mat  ske  paa  anden  Mi 
Ted  aodre  Midler,  idet  dea  etigende  Kaltnr,  Opiys 
Tore  SnndbedskomiDisBioner  ere  de  Ting,  bvorfra  1 
her  akal  rentes.  Efter  den  eidste  Medicinalberetn 
1867  sees  imidlertid  Pneamonieme  at  overgaa  Tj 
Antal,  ligesom  den  Isnge  burtigere  bar  gaaet  h 
'  Hyppigbed  end  Tyfua,  og  da  jeg  ovenfor  bar  viBt^  a 
Dffdeligheden  blandt  de  f0rete  er  sterre,  b0r  det 
tages  under  OverTeielse,  om  ikke  de  af  Fneumoni  Ai 
ogSM  bare  Krav  paa  offentlig  og  fri  Laigebjselp. 

Naar  jeg  du  g&ar  over  til  den  mere   specielle 
Mgetse,  da  maa  jeg  atter  fremstiUe  diBse  samme  3 


rabel  18. 

(CI.  Duds 
ilTyftn. 

1856 

1859 

1860 

1861 

1862 

1863 

1864 

1865 

IE 

Bsrgens 

9ia  gden 

Bergen 

7,5 

8,4 

7,6 

8,1 

7,0 

8,c 

9,6 

7,6 

7 

EriitiuiU 

mi  nden 

Kristiania 

13,1 

13,3 

1I!,J 

11,0 

13,0 

10,6 

12,7 

10,7 

11 

.  brjlket  giver  i  GjennemBnit  for  Bergens  Stift    8,i  pC 
og  for  Kristiania    „     13,o     „ 


Denne  forgkjellige  Dedeligfaed,   som  gjentager 

konstant  igjenneiD  alle  10  Aar  og  med  nssten  sani! 

,  er  af  s&amegeD  Betydning,   at  den   maa   vcekke  al 

kommendes   Opmeerksombed    og  Interesse.      At   1 

denne  Ejendommelighed  burde  vel  rettest   overla 
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Fysiologer,  men  uagtet  jeg  ikke  kan  henregne  mig  deitil, 
vil  jeg  dog  fremssBtte  min  Mening  herom. 

Det  er  Enhver  bekjendt,  at  Komet  i  vore  trange  o( 
varme  Fjelddale  beh0yer  en  langt  kortere  Tid  for  at 
modnes  end  paa  Slettelandet;  flytter  man  en  Plante  &i 
et  sumpigt  Sted  ind  paa  en  t0r  Egn,  faar  den  stxai  et 
andet  tfdseende  og  en  frodigere  VsBxt.  Vor  almiDdelige 
Fragaria,  der  voxer  saa  villig  i  fri  Mark  og  is»r  paa  Kalt 
stensgrund,  bliver,  naar  den  indssettes  i  en  Have  i  id 
gj0d8let,  dyb  Muldjord,  en  langt  storre  Plante.  Frugtea 
bliver  ligeledes  langt  st0rre,  men  ikke  saa  foldrig  og  hit 
tabt  en  Del  af  sit  Aroma.  Noget  Lignende  finder  utvivl* 
somt  Sted  her.  Kystboeme  paa  Vestlandet  have  en  gaasb 
anden  Konstitution  end  den  0Stlandske  Bonde  eller  Evil* 
kensomhelst  fra  vore  Fjelddistrikter.  Disse  opf0des  Of 
leve  paa  Melk,  Sm0r  og  Ost  i  Oyerfl0dighed,  derhos  Kjii 
Flesk  og  ofte  ovnbagt  Br0d.  '  Han  kommer  i  Regelen  hjen 
og  spiser  sit  tillavede  Maaltid  og  har  ligeledes  klart,  leat 
Eildevand  til  sin  Madlavning.  Kystboeren  i  Bergens  Stilt 
maa,  fordi  han  ofte  fserdes  paaS0en  og  langt  fraHjerameti 
lade  sig  n0ie  med  Eaffe,  raastegt  Lefse,  raakogt  Grid, 
fersk  eller  gammel,  sur  Fisk  eller  saltetFisk,  spegetKj04 
Poteter,  til  Drik  Myse,  men  langt  mindre  Melk,  Smar,  Ost 
og  Kj0d,  og  maa  dertil  efter  mange  LsBgeberetninger  be- 
nytte  urent,  stillestaaende,  undertiden  raaddent  Vand.  if 
det  rette  Forhold  og  den  rigtige  Sammenvirken  af  Fede- 
midlerne,  Luften  og  Vandet  afhsenger  den  legemlige  Til- 
stand,  som  yi  kalde  Sundhed,  og  allerede  en  gammel  For- 
fatter  har  sagt:  quippe  quales  aquse  sunt,  tales  sunt  ho- 
mines, hvilket  sikkerlig  her  har  stor  Anvendelse. 

Liebig  inddeler  Nseringsstoffene  i  varmedannende,  kos* 
stituerende  og  Nseringsstoffe.  Fedt,  Stivelse  og  Sukker 
regnes  til  de  f0rste,  men  i  Ej0d,  Melk  og  Br0d  findes  alio 
3  Bestanddele.  Mange  have  vist  laest,  at  en  slet  nsret 
tysk  Arbeider  beh0yer  mindst  1  Maaneds  albuminagtig 
Nffiring  for  at  konkurere  med  en  engelsk  eller  amerikassk 
Arbeider.  En  lignende  Forskjel  tror  jeg  netop  dererimd- 
lem  en  vestlandsk  Kystboer  og  en  Indvaaner  af  0stla]ulet. 


441 


Alene  om  stdvelseholdige  Midler  siger  Liebig^  at  de  fordre 
den  Isengste  Ford0ielse,  da  de  skulle  forvandles  til  Dextrin 
og  Sukker,  medens  Nytten  af  velbagt  Br0d  just  ligger  i, 
at  Stivelsen  derved  allerede  bliver  forvandlet  til  Dextrin, 
og  Albuminater  have  fremfor  Alt  den  h0ieste  Nseringsveerdi. 
Den  Forskjel  i  de  Naeringsmidler,  som  nydes  af  begge  disse 
Folk,  maa  derfor  fremkalde  forskjellige  Legemskonstitu- 
tioner,  og  naar  et  Tyfasfr0  nedlsegges  i  disse,  da  kan 
man  ikke  vente  at  finde  de  samme  Resultater  bos  begge. 
Tyftts  trives  villig,  som  vor  lille  Fragaria  i  vild  Mark,  bos 
den  vesUandske  Kystboer  i  Bergens  Stift,  hvor  den  er 
endemisk,  udbreder  sig  let  uden  dog  at  opnaa  nogen  stor 
Fuldkommenhed ;  men  naar  den  overf0res  til  en  anden  og 
bedre  Jordbund,  den  0stlandske  Bonde,  da  voxer  den  hur- 
tigere  og  udvikler  sig  med  st0rre  Kraft  og  g]0r  8t0rre 
0del8eggelse.  Derfor  er  det  vist  ikke  uden  Grund,  hvad 
man  ofte  h0rer  i  daglig  Tale  og  selv  observerer,  naar  en 
rigtig  kjemesund,  stor,  stserk  Mand  i  sin  bedste  Alder 
bliyer  angreben  af  Tyfus:  det  skal  jo  vsere  farligst  for 
saadanne  stserke  Folk.  At  det  forskjellige  Klima  derhps 
bar  sin  Betydning  b0r  ikke  benaegtes,  men  om  den  ene 
eller  anden  Form  af  Tyfus  er  mere  forherskende  i  0st 
end  i  Vest  eller  omvendt,  derom  kan  jeg  ikke  give  Op- 
lysning. 

At  her  er  en  forskjellig  Nationalitet,  om  jeg  maakalde 
det  saa,  deri  tror  jeg  vist  Mange  vil  vsere  enig  med  mig. 
Men  jeg  kan  ogsaa  fremlaegge  et  andet  Bevis  herfon 

Tabel  19. 


pCt.  D0de 

af 

1858 

1859 

1860 

1861 

1862 

1863 

1864 

1865 

1866 

1867 

PneiiiQoni. 

Bergens 

1 

Stift  uden 

Bergen 

19,6 

19,4 

18,7 

21,4 

20,6 

14,8 

14,1 

12,8 

13,0 

10,4 

Kristiania 

Stift  aden 

Kristiania 

12,1 

11,0 

11,0 

14,0 

9,8 

11,2 

11,1 

13,3 

13,0 

14,1 

Gjennemsnit  for  Bergens  Stift  16,4  pGt  Dede 
og  for  EristiaDia    ^     13)0     »       « 

Tabel  var  Bergens  Stift  4  pCt.  bedre,  i  denne 
,.  slettere  end  Kristiania  Stift,  det  vil  siRe: 
ere  de  samme,  men  de  angrebne  Syge  ere 
Men  det  synes,  som  Tilstanden  i  Bergens  Stift 
denne  Tabel  siger  jeg,  at  den  samme  Grand, 
flereD0d8fald  afTyfus  bos  den  bedre  narede 
0stlandet,  giver  ham  i  Modsffitning  dertil 
Kraft  til  at  modstaa  Fneumoni,  for  brilkeii 
ittefe  nserede  Eystboer  paa  Vestlandet  langt 
er  under.  Dttdeligheden  af  Pnemnoni  pan 
f  Norge  er  alteaa  dobbelt  saa  stor  som  Dflde- 
i'yfus,  medens  Kristiania  Stift  for  begge  Syg- 
'  ntfiagtig  i  Midten  med  samme  Tal,  altsu 
eumoni,  slettere  for  Tyfus. 
forbigaar  Kristianeands  og  Trondbjems  Stifter, 
uden  Interesse,  Bkal  jeg  for  Tromse  Stift  op- 
iligbeden  af  Tyfus  der  er  9,8  pCt  og  af  Pncn- 
!t,  altsaa,  hvad  vi  maatte  vente,  omtrent  som 
ift,  da  alle  ydre  og  indre  Betingelser  ere  ens, 
f0lgelig,  at  Regningen  er  rigtig.  loteresBfut 
irtid  at  se,  at  Dedeligheden  af  disse  Sygdomme, 
orskjellig  i  andre  Egne,  er  ligedan  der,  hvoi 
Iket,  som  bebo  den,  ere  ligeartede. 
I  dgr  13,6  pCt.  afTyfus  og  17,3  pCt.  atPneo- 
roan  erfarer,  at  fra  Byeme  faar  man  ikke 
}1igt  Udtryk  gjirldende  for  det  omgivende  Land. 
16  have  fra  vor  sldste  historiske  Tid  reret 
r  et  kraftigt,  haardt,  stridbart  og  haardf0it 
«  af  Alle  mest  udsatte  for  Pneumoni,  men  de 
ogsaa  bedst  Dedeligheden  er  kun  Il,i  pCt; 
I  pCt.;  de  ere  ikke  evage  nok  til  lige  saa  let 
lenne. 
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Nu  kan  man  opstille  f0lgende  Kegel: 

Jo  mere  Pneumoni  i  en 
Egn,  desto  mindre  Tyfus. 

Hvor  der  er  mest  Pneu- 
moni, der  er  D0deligheden 
mindst. 

Hvor  der  er  mindst  Pneu- 
moni, der  er  D0deligheden 
8t0rst. 


Jo  mere  Tyfus  i  en  Egn 
desto  mindre  Pneumoni. 

Hvor  der  er  mest  Tyfus, 
der  er  D0deligheden  mindst. 

Hvor  der  er  mindst  Tyfus 
der  er  D0deligheden  st0rst. 


I  dette  eiendommelige  og  al deles  udprsBgede  Forhold 
over  hele  Landet  ville  de,  der  antage,  at  disse  to  Syg- 
donune  indskraenke  hinanden,  finde  en  vsesentlig  St0tte  for 
sin  Mening;  Modssetning  mellem  begge  findes  der,  det  kan 
Ingen  nsegte,  men  denne  er  for  det  F0rste  indskrssnket  til 
bestemte  afgrsendsede  Egne  af  Landet,  udenfor  hvilke  den 
ikke  findes  i  samme  Forhold.  Demaest  har  Modssetningen 
ikke  sin  Aarsag  i  solve  Sygdommen,  men  er  afhsengig 
alene  af  solve  Landet  og  dots  Indvaanere,  og  den  forskjel- 
lige  D0delighed  viser  os  netop,  hvilken  stor  Indflydelse 
disse  sidste  have  paa  begge  Sygdomme  og  deres  Frem- 
tr»den.  Hvis  for0vrigt  Nogen  vilde  tillaegge  Lsegebehand- 
lingen  nogen  Indflydelse  paa  denne  forskjellige  D0delighed, 
da  anser  jeg  det  ikke  n0dvendigt  at  im0degaa  en  saadan 
Indvending;  thi  hvor  man  vilde  Isegge  en  Lsege  til  Last 
Udfaldet  af  den  ene  Sygdom,  der  maatte  man  leegge  ham 
ligesaa  meget  til  Bos  for  den  anden.  Dog  en  Ting  kunde 
man  maaske  med  nogen  Grund  sige,  og  det  er,  at  Pneu- 
moni i  BergensStift  ikke  b0r  behandles  paa  samme  Maade 
som  Pneumoni  i  Kristiania  Stift,  og  omvendt  for  Tyfus. 
Da  jeg  antager,  at  Flere  0nske  at  faa  disse  sidste  Forholde 
fremstillede  ogsaa  for  Hovedstaden,  skal  jeg  her  fremlsegge 
denj  fuldstffindige 
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Tabel  20. 


Eristi- 

Tyfus. 

Pneamoni. 

ania. 

Antal  An- 
grebne. 

Antal 
D0de. 

pCt. 
DiBTde. 

Antal  An- 
grebne. 

Antal 
D^de. 

pa 

1858 
1859 
1860 
1861 
1862 
1863 
1864 
1865 
1866 
1867 
1868 
1869 

146 
.  581 
874 
997 
617 
646 
131 
163 

73 
166 
150 

57 

10 

53 

58 

57 

49 

61 

17 

21 

9 

22 

4 

7 

6,8 

9,1 

6,6 

5,7 

7,9 

9,4 

12,9 

12,8 

12,3 

13,2 

2,6 

12,2 

246 

348 
373 
394 
497 
452 
472 
506 
680 
562 
417 
535 

24 

35 

63 

51 

95 
100 

97 

72 
111 

95 

73*) 
105 

9|7 
10,0 
16,8 
12,9 
19,1 
20,3 
20,5 
14,« 
17,7 
15,1 
17,5 
19,6 

Snmma 

4601 

368 

9,2 

5482 

889 

16,1 

Det  samme  D0delighedsforhold,  som  findes  her,  bar 
jeg  fremstillet  engang  f0r  og  det  for  den  mindst  anseede 
Del  af  det  hele  Land,  nemlig  Finmarken  eller  Trom60  Stift, 
med  hyilket  altsaa  Kristiania  staar  i  Klasse.  Dog  Sagen 
er  vel  neppe  saa  farlig,  thi  Kristiania  har  et  overmaade 
stort  Proletariat,  mange  Slusker  og  Drukkenbolte,  som, 
naar  de  angribes  af  Pneumoni,  snart  bukke  under  og  for- 
modentlig  bidrage  Meget  til  dette  Forhold.  Tyfus  har  som 
Sygdomsaarsag  —  i  Kristiania  —  i  de  senere  Aar  aldeles 
tabt  sin  Betydning,  men  krsever  stadig  Agtpaagivenhed, 
hvis  den  ikke  skal  komme  igjen.  Pneumoni  derimod  til- 
tager  med  hvert  Aar  og  har  ved  Enden  af  denne  Periode 
hidf0rt  500  flere  D0dsfald  end  Tyfus. 

*)  En  ny  indf0rt  D0d6liste  1  Magazinet  har  her  Tallet  Ulf 
som  ikke  stemmer  med  de  maanedlige  Lister.  Da  det 
yUde  give  en  D0dsprocent  af  38,  som  jeg  ved  er  feilagtig, 
og  ingen  Opgave  fra  samme  Kilde  findes  over  de  Angrebna, 
saa  har  jeg  beholdt  mine  Tal,  hvorimellem  ialfald  Fo^ 
holdet  er  rigtigt.  Men  begge  Tal  ere  sandsynlig  meget 
for  smaa. 


44S 

Hyad  jeg  her  bar  nedtegnet  er  grundet  paa  samUige 
Lsegers  BeretniDger,  der  i  Uddragene  gjengives  i  de  offi- 
cielle  Medicinalberetninger  i  de  10  Aar  fra  1858  indtil 
Udgangen  af  1867.  Men  da  Hensigten  af  yore  Sundheds- 
love  og  Sundhedskommissioner  er  at  forebygge  Sygdomme 
i  Almindelighed,  men  isser  smitsomme  og  epidemiske,  og 
da  yi  have  del  Haab,  at  disse  efterhaanden  ville  udstrsekke 
sin  Yirksomhed  i  videre  Eredse  og  i  8t0rre  Omfang,  saa 
er  det  sandsynligt,  at  om  10,  20  eller  flere  Aar  Tilstanden 
i  Landet  ikke  vil  vsere  ganske  som  nu.  Da  ville  disse 
Nedtegnelser  kunne  tjene  til  Sammenligning,  om  der  er 
skeet  nogen  Forandring  til  den  ene  eller  anden  Side. 


!!•     Hefei*a.tei*9   A.Yiiiieldelser   ogf 


Den  styrkende  Behandiingsmaade  af  Pnenmoni. 

(Yed  /.  H.  Bennett.) 


F0lgende  Afhandling  af  den  belgendte  Modstander  af  den 
antiflogistiske  Behandling  af  betsendelsesagtige  Sygdomme  inde- 
holder  trods  sin  Ensidighed  saa  meget  Rigtigt  og  Berettiget, 
at  den  vil  Iseses  med  Interesse;  den  optages  derfor  her  med 
enkelte  Forkortninger. 

„Jeg  har  IseDge  vseret  af  denMening,  at  den  nn  bmgelige 
Metode  til  at  bestemme  Yserdien  af  et  nyt  Medikament  eller 
en  ny  Behandiingsmaade  er  aldeles  feilagtig.  Efterat  have 
iagttaget  nogle  faa  Tilfeelde  danne  Praktici  sig  en  gnnstig 
Mening  om  denne  eller  bin  Fremgangsmaade;  derpaa  pnblicere 
de  sine  Anskaelser,  som  de  st0tte  paa  disse  heldige  Tilfselde 
Og  anbefale  Metoden  iyrig  til  sine  Kollegers  Overveielser;  saa 
kommer  fler  eller  eller  fserre  Fors0g  af  Andre,  bvoraf  Nogle 
anse  Metoden  for  god,  Andre  for  unyttig  eller  endog  skadelig. 
Et  saadant  System  betegner  et  nfnldstsndigt  Begreb  om  den 
videnskabelig   oplyste  Medicin,   og  har   gjennem   mange   Aar- 
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handreder  yistnok  ledet  til  enkelte  vaerdifalde  Erfaringer,  dog 
som  oftest  blot  frcmbragt  Overfladiskhed  og  Modsigelse  i  Lsb- 
gernes  Praxis.  Hvad  der  for  Tiden  synes  at  viere  n0d?endigc 
Betingelser  for  at  afgj0re  en  eller  an  den  Behandlingsmaades 
yirkelige  Vaerd  er: 

1.  En  aldeles  n0iagtig  Diagnose. 

2.  En  klar  Opfattelse  af  den  patologiske  Tilstands  Natar. 

3.  Kjendskab  til  Sygdommens  naturlige  Forl0b. 

4.  En  n0iagtig  tabellarisk  Fremstilling  af  de  behandlede 
Tilfselde,  der  viser  den  Omhu,  hvormed  de  ere  iagttagne,  deres 
Tigtigste  Symptomer,  Tiden,  hvori  de  vare  under  Behandling, 
og  Resnltatet,  Helbredelse  eller  ikke. 

Uden  Tvivl  fordrer  denne  Metode  til  at  bestomme  en 
hvilkensomhelst  Behandlingsmaades  Vaerd  en  stor  Sam  af  me- 
dicinske  Kundskaber  og  endel  Bryderi;  men  jeg  skulde  tro,  at 
den  i  Yirkeligheden  ogsaa  er  den  eneste,  der  er  istand  til  at 
indgyde  Tillid  og  stadig  bringe  Medicinen  fremad.  Dersom 
den  ikke  kan  forenes  med  en  daglig  Praxis's  Fordringer,  er 
der  Intet  til  at  bindre  dens  Udf0relse  i  vore  offentlige  Hospi- 
taler, hvor  Patienterne  ere  under  stadig  lagttagelse,  og  hvor 
der  ofte  er  en  Skare  Assistenter,  hvis  Forretning  er  at  gj0re 
de  n0dvendige  Optegnelser. 

Hovedhindringen  for  at  faa  n0iagtige  Kesultater  er  dea 
blandt  Praktici  almindelige  Overbevisning,  at  en  forskjellig 
Behandling  er  n0dvendig,  endog  i  fixe  sygelige  Tilstande,  efter 
de  tilstedevserende  Symptomer.  Sygdommenes  Gang  er  aldrig 
absolut  ensartet,  og  der  optraeder  uden  Tvivl  ofte  sfieregne 
Fffiuomener,  som  krseve  speciel  Indskriden;  den  sekundsre 
Behandling  af  Symptomer  skulde  dog  aldrig  tillade  os  at  af- 
bryde  den  egentlige  Hovedbehandling  af  Sygdommen;  Fors0m- 
melsen  af  denne  Kegel  er  det,  som  bar  f0rt  til  saadanne 
skadelige  Resnltater  i  Terapien  af  mange  Sygdomme.  Dersom 
yi  f.  Ex.  for  at  stanse  Hosten  i  Phthisis  give  Opiater  og 
Expektorantia,  hvorledes  kunne  vi  da  opretholde  Appetiten  og 
forbedre  Mavens  Tonus  og  Evne  til  at  ford0ie,  hvoraf  dog 
Assimilationen  af  F0den  og  Tran  og  Ernseringen  i  det  Hele 
saa  meget  afhsenger? 

Siden  Offentliggj0relsen  af  mine  Afhandlinger  om  ,tb6 
Restorative  Treatment  of  Pneumonia^ '^)  bar  jeg  med  stor  Op- 
mserksomhed  lagt  Mserke  til,  hvad  der  desangaacnde  er  bleven 
publiceret.  Den  eneste  mig  bekjendte  Raekke  af  Tilfaelde  er 
af  Dr.  T.  N.  Borland  Boston  City  Hospital  i  de  forenede 
Stater.    Han  giver  paa  den  af  mig  anbefalede  Maade  en  tabel- 


*)   Edinburgh  1866. 


■.  •  "^'^ 
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lariflk  Oversigt  oyer  90  Tilfnlde,  hvoraf  ban  siger,  at  12  A0ie 
—  en  Mortalitet  af  1  paa  7^.  Af  disse  havde  4  Phthisis,  2 
Tare  kroniske,  optagne  den  I8de  og  21de  Dag  i  Sygdommen, 
1  yar  allerede  in  extremis  ved  Optagelsen  og  d0de  den  f0l- 
gende  Dag;  1  led  af  et  kirnrgisk  Tilf»lde  og  blev  oyerflyttet 
til  den  medidnske  Afdeling,  da  den  letale  Pneamoni  indtraadte, 
og  1  yar  et  TilfsBlde  af  tyfoid  Feber.  Heryed  bliyer  der  blot 
3  d0delige  Tilfaelde  af  primsBr  akat  Pnenmoni.  Af  disse  3 
d0de  1  af  Gerebrospinalmeningit,  en  anden  pludselig  af  snppo- 
neret  Emboli,  og  en  tredie  af  en  udbredt  dobbelt  Pnenmoni 
med  yoldsomme  Delirier.  N0iagtigere  Obdoktionsresaltater  vare 
ellers  meget  at  0n8ke  i  disse  d0delige  TilfsBlde.  En  stringent 
nQder80gelse  af  disse  Tilfseldes  virkeligo  Karakter  yiser  derfor, 
istedetfor  som  anf0rt,  en  D0delighed  af  1  paa  7^,  i  Yirkelig- 
heden  en  Mortalitet  af  blot  1  paa  27,  det  er  3  D0de  af  82 
Tilfffilde. 

Siden  jeg  publicerede  de  129  Tilf»lde,  hyorpaa  min  Stati- 
stik  er  grandet,  med  4  D0de  og  en  Mortalitet  derfor  af  1  paa 
32},  har  jeg  i  «the  Royal  Infirmary^  behandlet  24  andre  Til- 
felde  med  1  D0d;  dette  for0ger  Mortaliteten  til  1  paa  30f  af 
153  Tilfffilde.  Oyer  disse  yil  en  tabellarisk  Qyersigt  bliye 
pnbliceret,  nden  hyilken  jeg  t0r  sige,  liden  Underretning  kan 
erholdes  om  Resnltateme  af  nogen  Slags  Behandling.  Herpaa 
giyer  Analysen  af  Tilfffildene  i  Boston  tilstrffikkeligt  Beyis;  thi 
omend  Dr.  Borland  siger:  «Den  st0rre  Del  af  disse  Tilfselde 
har  ysret  behandlet,  oyerensstemmende  med  den  af  Dr.  Bennett 
fremsatte  Plan,  med  styrkende  Midler,  til  at  befordre  Sygdom- 
mens  natnrlige  Gang's  synes  ban  ikke  at  haye  bemoerket,  at 
alio  mine  Tilfielde  yare  af  primaer  aknt  Pnenmoni  og  ikke 
konsekatiye  eller  sekundsere  hos  Indiyider  sysskkede  ved  Phthi- 
sis, yed  langyarig  N0d,  yed  kimrgiske  Affektioner  eller  saa- 
danne,    som  yare  bleyne  kroniske  med  gangrsen0se  Abscesser. 

Dr.  Popham  fra  Cork  beretter,  at  ban  har  behandlet  30 
Tilfaelde  af  Pnenmoni  med  styrkende  Midler,  og  at  med  Und- 
tagelse  af  2,  som  bleye  optagne  d0ende,  kom  alle  sig;*  af  28 
behandlede  Tilfslde  d0de  altsaa  Ingen.  Det  er  at  beklage, 
at  der  ingen  tabellarisk  Oyersigt  er  oyer  disse  Tilfselde,  saa 
L»seren  sely  knnde  d0mme  om  deres  Udstrsekning,  Alyorlighed 
og  Qang.  J)er  angiyes  imidlertid,  at  der  i  6  yar  dobbelt 
Pneamoni;  i  8  yar  yenstre  Lnnge  alene  og  i  14  h0ire  alene 
angreben.  Dr.  Popham  siger  ogsaa,  at  nogle  af  Tilfssldene 
yare  saa  alyorlige,  at  ban  ikke  dristede  sig  til  at  stole  paa 
den  styrkende  Behandling  alene.  Han  gay  derfor  Doser  af 
5  gr.  bicarbonat.  kalici  i  en  mncilagin0s  Vaadske  og  an- 
yendte  Epispaatica.     Han  er  af  den  Mening,   at  Alkaliet  for- 
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mindskede  Seigheden  af  Spata,  gjorde  Hosten  mindre  haard 
og  Urinen  mere  alkalisk.  Jeg  haaber,  Dr.  Papham  vil  and- 
skylde  min  Tro,  at  disse  sapponerede  Fordele  for  en  stor  Del 
ere  imaginsre,  og  at  bans  fortrsffelige  Opsats  alene  kan  be- 
tragtes  som  et  ysBrdifaldt  Bidrag  til  at  bestyrke  Fordelene  Ted 
den  styrkende  Bebandling. 

Sp0rgsmaalet  om  Aareladnings  Berettigelse  fra  et  yideo- 
skabeligt  Standpunkt  er  atter  blevet  fremsat  af  Dr.  Richardstm^ 
som,  idet  ban  appellerer  til  den  mellem  Lseger  saa  msgtige 
Antoritets  Tro,  opkaster  det  Sp0rgsmaal:  «£r  dot  mnligt,  at 
20  Aarbandreder  skalde  bave  Yseret  saa  80rgelig  forblindede, 
at  de  i  god  Tro  bave  anyendt  som  Legedom  et  Middel,  der 
paa  Yort  nnvsBrende  Knndskabstrin  skulde  fortjene  ofte  at 
ssettes  ved  Siden  af  en  Forbrydelse?  Jeg  tror  det  ikke.* 
Derpaa  gaar  ban  over  til  at  nnder80ge  10  Setninger  eller, 
som  ban  kalder  dem,  Opdagelser,  gjorte  af  de  Gamle  og 
sp0rger  med  Hensyn  til  bver  af  dem,  bvorvidt  deres  Anvendeise 
er  overensstemmende  med  sand  og  8kj0nsom  Praxis.  Haos 
Eonklasion  er,  at  Aareladning  endnn  er  nyttig  i  visse  Stadier 
af  Tyfns,  i  Tilfselde,  bvor  der  er  plndselig  Kongestion,  f.  Ex. 
i  Solstik,  i  Tilfaelde  af  kronisk  Kongestion  til  Hjemen,  i  Til- 
faelde  af  aknte  Affektioner  af  ser0se  Membraner,  i  enkelte 
Tilfffilde  af  spasmodisk  Smerte,  i  Tilfselde  af  plndselig  stanset 
Cirknlation  paa  Grnnd  af  Konkassion,  i  Tilfselde  af  Kongestion 
til  b0ire  Hjerte  og  tilsidst  i  enkelte  sv»re  Tilfslde  af  H»- 
morragi;  fremfor  Alt  siger  ban,  „forbebolder  jeg  den  f^rste 
Plads  i  Bebandlingen  af  simpel  nrsmisk  Coma." 

Det  er  nmnligt  i  denne  Artikel  at  afbandle  alie  de  yigtige 
praktiske  Pnnkter,  der  ere  omtalte  af  Dr.  Richardson.  Jeg 
skal  dog  anf0re  to  Principer,  der  tilb0re  den  moderne  Hedicia 
i  Modssetning  til  den  gamle,  bvilke,  jeg  tror,  n^aa  tilintetgi0re 
de  fleste  af  bans  Slatninger. 

1.  Naar  de  Gamles  Antoritet  anf0res  for  at  st0tte  en  eller 
anden  Fremgangsmaade  i  praktisk  Medicin,  maa  yi  erindre,  at 
deres  Mening  om  en  Sygdoms  Yssen  kon  bestemtes  yed  de 
af  denne  frembragte  ydre  Symptomer.  Naar  derfor  et  Symptom 
yar  formindsket  eller  jfjemet,  troede  de,  at  de  anyendte  Midler 
bayde  formindsket  eller  opbssyet  Sygdommen.  At  en  Aarelad- 
ning i  Pnenmoni  letter  Smerte  og  Dyspnoe  er  et  Faktom; 
dersom  den  er  anyendt  tidlig,  komme  yistnok  Symptomeroe 
tilbage,  og  den  maa  gjentages;  men  dersom  den  er  adf0rt 
den  4de — 8de  Dag,  da  disse  Symptomer,  efter  Sygdommens 
Udbredning,  i  Almindelighed  giye  sig,  og  Exsndationen  begynder 
at  absorberes,  synes  den  at  yirke  som  et  TryllemiddeL  Da 
bley  det  sagt,   at  Sygdommen  yar  knaekket   eller   knperet,  og 


449 

dersom  Patienten  kom  sig,  hyor  yaklende  og  sen  end  bans 
Rekonvalescens  Tar,  syntes  Midlets  y»rd  ndispaterligt.  Denne 
Hening  er  endnn,  synes  det,  herskende  hos  nogle  Leger. 

Nyere  nnder80gel3er  have  imidlertid  godtgjort,  at  der 
ingensomhelst  Forbindelse  er  mellem  Symptomerne  og  den  syge 
Tilstand  i  Lnngen,  som  det  er  den  kyndige  L»ges  Sag  at 
Qeme.  Det  vilde  Tsere  let  at  vise,  at  der  er  mange  Tilfselde, 
kvor  alle  Symptomer  af  en  Pnenmoni  have  yseret  tilstede,  men 
hTor  Obdaktionea  bar  yist,  at  der  ingen  Inflammation  af  Lnngen 
yar,  og  at  i  et  endna  st0rre  Antal  Tilf»lde  d0delige  Pnenmo^ 
nier  have  yseret  tilstede,  uden  at  nogle  Symptomer  beraf  have 
existeret  i  leyende  Live.  Saa  '  stor  yar  de  gamle  Praktici's 
Ubekjendtskab  med,  byad  yi  nn  forstaa  ved  Diagnose  og  Pato- 
logi,  at  yi  ingensombelst  Tiltro  knnne  baye  til  deres  Meninger^ 
om  bvad  Godt  eller  Ondt  der  bley  ndrettet  yed  Aareladning. 

At  i  yisse  Tilfslde  en  dygtig  Aareladning  modiiicerer  eller 

kaperer  Symptomer,    er  jeg   enig   med  Dr.  B.   i,    er   ligesaa 

aabenbar  Sandbed  nn,  som  det  yar  det  for  Qalen  eller  Gullen. 

i  Hen  for  en  Nntidens  Lsege  gj0r  jeg  Fordring  paa  en  Enndskab 

i  og  en  Eyne,  der  gaar  langt  yidere  end  til  at  lette  Symptomer, 

nemlig  et  reelt  Ejendskab   til  den  AfPektion,    som   foraarsager 

Symptomerne,  og  en  Eyne  til  at  lede  Sygdommen  til  en  bnrtig  og 

gitnstig  Udgang,  nagtet  de  for  den  Uerfarne  og  Ukyndige  tilsyne- 

ladende  sngsteUgste  og  s0rgeligste  Faenomener.  Han  er  istand  til 

med  N0iagtigbed  yed  Hj»lp  af  Stetoskopet  at  iagttage  Fjernelsen 

af  Longens  Konsolidation,   at  fremskynde  Besolntionen   af  Ex- 

Badateme,   at  bjselpe  paa  Exkretionen  af  de  absorberede  Pro- 

dakter  fra  Legemet.    Dette  er  det  Maal  en  modeme  Praktikns 

^ler  sig,   ikke  saa  meget  at  lette  Symptomer,    som  at  fjerne 

i  en  sygelig  Tilstand,  ikke  at  formilde  Patientens  Tilstand,    men 

I  at  frebe  bans  Liv.      At  ban  kan  gj0re  dette  yed   at   stadere 

I  Patologi  og  oyerse  de  Gamles  Autoritet  er  ikke  Isenger  en  blot 

I  Tro,  men  er  positiyt  beyist,   naar  man  er  opmserksom  paa  det 

;  andet  Princip,  som  Dr.  B.  heller  ikke  bar  taget  Hensyn  til. 

2.  I  alle  de  Tilfselde,  byori  Dr.  B.  endna  anser  Aarelad- 
ning for  nyttig,  baye  vi  ingen  solid  Gmndyold,  byortil  Prak- 
tikeren  med  Tillid  kan  st0tte  sig  som  til  en  almindelig  praktisk 
Begel.  At  henbolde  sig  til  de  Gamles  Mening  er,  som  yi  have 
vist,  nnyttigt,  og  at  st0tte  deres  Mening  ved  at  citere  et 
eller  to  exceptionelle  Tilfselde  er  ikke  af  nogensombelst  Nytte. 
1  Virkeligbeden  er  det  just  den  Feil,  at  man  anf0rer  de  heldige 
Tilf»lde  nden  ogsaa  at  naevne  de  nbeldige,  som  er  Hovedaar- 
sagen  til  den  praktiske  Medicins  Ufnldkommenbed.  Det  er 
bevist,  at  paa  den  Tid,  da  Aareladning  i  Pneumonia  acnta  var 
almindelig,  var  Resaltatet  1  det  Store  1  D0d  af  3.     Dette  var 

N.  M.  I  Laegey.  XXIV  B.  7  BL  29 
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Tilteldet  i  de  at  Limis  omhyggelig  diagnosticerede  og 
samlede  KasaB  saavel  som  i  Tore  bedste  Hospitaler.  I  tune 
Dage  henviste  Praktici  triamferende  til  de  2  af  de  3  Tilfolde, 
som  de  reddede  fira  hyad  dengang  var  anseet  for  en  d0delig 
Sygdom.  Enhver  kan  overbevise  sig  om,  at  den  sletteste  Praxis 
meget  let  kan  forsvares  ved  Anf0r8el  af  saakaldte  heldige 
Tilfselde.  Saa  langt  fra  at  2  Overlevende  af  3  er  noget  Bern 
paa  god  Praxis,  hare  Ti  seet,  at  D0deligheden,  efterat  Aarelad* 
ning  er  forladt,  og  en  styrkende  Behandlingsmaade  antaget,  er 
formindsket  til  1  af  27  eller  30. 

Hvad  jeg  har  imod  i  den  medicinske  Literatar,  er  den  gjSDgu 
Anf0rsel  af  Sandsynlighedsslntninger  st0ttede  til  enkelte  lieldi|8 
TilfBBlde.  Hyad  yi  nn  haye  Ret  til  at  yente  af  nye  Teorier 
er,  at  de  8t0ttes  til  positiye  nnders0gelser  og  ikke  til  sknffeadi 
Antoriteter,  og  med  Hensyn  paa  Praxis  fordre  yi  Bekjendt- 
gi0rel8e  af  et  tilstrsBkkeligt  Antal  Tiliaslde  saayel  heldige  som 
nheldige  meddelt  At  sige  at  denne  eller  bin  Behandlings* 
maade  er  god,  fordi  dette  eller  hint  Tilfslde  forl0b  gnnstig^ 
gayner  Medicinen  Intet,  nden  forsaayidt  det  ansporer  Ls* 
geme  til  at  meddele  sine  Tiltelde,  giye  en  tabellarisk  Oyersigt 
oyer  Resnltateme,  afholde  sig  fra  yage  Meninger  og  opgiye  de 
n0iagtige  detaillerede  Forhold  i  deres  Held.  Det  er  tilfreds- 
stillende  for  Medicinens  nnyaerende  Tilstand,  at  dette  er  den 
af  yore  intelligenteste  Leger  stadig  fnlgte  Fremgangsmaade. 

Naar  derfor  Dr.  B,  er  af  den  Mening,  at  Aareladniig 
b0r  gjenindf0re8  i  enkelte  Stadier  af  Tyfds  og  under  nogle 
andre  nys  omtalte  Omstendigheder,  er  han  efter  min  Mening 
ffirst  skyldig  at  yise,  hyorledes  denne  Sygdoms  Mortalitet  der- 
yed  yilde  formindskes  i  Modsaetning  til  Resnltatet  af  den  at 
Dr.  Oraves  i  Dublin  angiyne  nntrierende  Behandlingsmaadftr 
Det  samme  Reesonnement  gjaelder  de  andre  af  ham  omtalte 
Tilfeelde.  Jeg  tror  med  ham,  at  der  er  Tilfaelde  af  nrsMaiek 
Coma  hoB  nnge,  kraftige  Indiyider,  som  knnne  helbredes  vei 
Aareladning,  men  da  yi  endnn  ikke  haye  samlet  et  tUstrsekkeligi 
Antal  saadanne  Tilfeelde,  er  det  for  tidligt  at  udtale  sig  besteiat 
herom.  Men  med  Hensyn  paa  Behandlingen  af  akut  Pneumoii 
betragter  jeg  f0lgende  Axiomer  som  fnldkommen  konstaterede, 
nemlig: 

1.  Terapiens  Maal  yed  Pnenmoni  er  at  igenie  Fortadttelsen  i 
1  Lnngeme  og  gjengiye  disse  Organer  deres  normale  Strnktnr 
saa  hurtigt  som  muligt 

2.  Til  den  Ende   b0r   enhyer  Ting,    som   nedseetter  dei 
yitale  Kraft,  undgaaes,  og  Naeringsmidler  giyes  saa  tidligt  a<»  ■ 
mnligt  for  at  begnnstige  den  GeUetransformation,  som  er  n0d» 
yendig  for  at  igerne  Exsadaterne  fra  Lnngeme. 
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3.  Der  er  intet  Forhold  mellem  Symptomernes  Heffcighed 
eller  Pulsens  Frekvens  og  Sygdommens  Farligbed.  Unge, 
kraftige  In  divider  lide  mest,  men  komme  sig  fordetmeste  altid 
hortigst. 

4.  En  syag  Pals,  Mangel  paa  Reaktion,  den  Omstondighed 
at  den  pnenmoniske  Infiltration  ikke  taber  sig,  eller  at  den 
optraBder  nnder  andre  svsere  Sygdomme,  ere  ngnnstige  Tegn  i 
eB  Pnenmoni. 

5.  Yedvarende  Anstrengelse  eller  Arbeide  efter  Sygdom- 
mens Udbrnd,  strseng  Diset,  betydelige  Blodadt0mmelser,  ned- 
Btemmende  Midler,  som  Tartams,  Sedativa,  Expektorantia,  som 
SqoiUa  og  Ipecacaanba,  Merknr  og  kraftige  Pnrgantia  ere  den 
styrkende  Bebandling  af  Sygdommen  modsatte,  og  om  de  end 
ikke  befordre  dens  letale  Udgang,  tjene  de  dog  til  at  forlsenge 
dens  Yarighed. 

6.  Smaa  Blodadt0mmelser  paa  6 — 8  $  knnne  vsere  nyttige 
i  extreme  TilfsBlde  fornemmelig  af  dobbelt  Pnenmoni  eller  af 
Broncbo-pnenmoni  som  et  Palliatiynm  til  at  hseve  Spsendingen 
i  Earsystemet  og  Kongestionerne  til  b0ire  Bjerte  og  Lnngerne. 

7.  Lokal  Smerte  lindres  bedst  ved  store  varme  Omslag. 

8.  Den  virkelige  Sygdom,  det  vil  sige,  de  Exsadater,  som 
efterat  bave  gjennemtr»ngt  LnngeTsevet  og  der  eie  koagnlerede, 
bave  frembragt  Hepatisationen,  kan  alene  fjemes,  for  det  F0rste 
Ted  sin  Transformation  til  Pnsceller,  for  det  Andet  ved  en 
moleknker  Degeneration  og  Smeltning  af  disse,   for  det  Tredie 

^7ed  Absorbtion  i  Blodet   og   for   det  Fjerde   ved  Udskillelse 
igjennem  Exkretionsorganeme  i  en  kemisk  forandret  Form. 

9.  Disse  Processer  fremmes  Ted  at  opretholde  den  vitale 
i Kraft:  for  det  F0r8te  yed  roligt  Leie  i  Sengen  nmiddelbart 
:  efter  Sygdommens  Udbrnd,  for  det  Andet  yed  at  give  Bonillon 
I  eg  Melk  nnder  Feberstadiet  tilligemed  lidt  Yin,  saafremt  Pnlsen 
|er  liden  og  svag,  for  det  Tredie  ved  at  give  Kj0d  og  solid 
|V0de,  saasnart  den  kan  nydes  samt  mere  Yin  eller  lidt  Braende- 
ivin,  hyis  Pnlsen  bliver  daarlig,  for  det  Fjerde  ved  at  give 
Imilde  Dinretika  7de  eller  Bde  Dag  for  at  paaskynde  Exkre- 
tionen  gjennem  Nyreme. 

10.  Den  samme  Patologi  og  Principer  for  Behandlingen 
gJKlde  i  alle  simple  Tilfselde  af  Pnenmoni  enten  enkelt  eller 
dobbelt,  i  sidste  Fald  blot  modificeret  ved  Patientens  Svaghed, 
:8om  fordrer  endnn  flere  styrkende  og  stimnlerende  Midler. 

11.  I  komplicerede  Tilfselde  kan  efter  Omstffindigbedeme 
en  anden  Bebandling  vsere  n0dvendig,  dog  maa  man  altid  s0ge 
;at  virke  paa  selve  Pnenmonien  paa  den  nys  angivne  Maade. 

12.  Siden  jeg  i  1848  begyndte  at  behandle  Pnenmonier 
paa  den  her  detaillerede  Maade  med  styrkende  Midler,  ere  153 
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aknte  Tilfelde  blevne  optagne  i  min  Klinik  i  »tbe  Royal  In 
firmary**.  Heraf  vare  129  simple,  24  komplicerede  Tilfelde. 
JournalerDe  ere  skrevne  af  mine  Assistenter,  og  min  Reserve* 
ISBge  bar  kontrolleret  ethvert  Tilfsldes  Gang.  Den  hele  Unde^ 
s0gelse  og  Resnltaterne  ere  blevne  opgjorte  under  Tilstede- 
vaerelsen  af  et  betydeligt  klinisk  Auditorium.  Af  de  189 
ukomplicerede  Tilfselde,  hvoraf  35  yare  dobbelt  Pneumoni,  koi 
alle  sig,  uagtet  mange  fremb0d  tilsyneladende  meget  faretmendi 
Symptomer.  Af  de  24  komplicerede  Tilfselde  d0dc  5:  1  rf 
ulcererede  Intestina,  2  af  cerebral  Meningitis  og  2  af  UiMl 
som  F0lge  af  Morb.  Brightii.  Alt  i  Alt  var  Mortaliteten  1  pit 
30f.  Af  de  ukomplicerede  Pnenmonier  enkelt  eller  dobbcl 
d0de  der  Ingen.**) 

(The  Practitioner  May  1869.) 

(M.S.) 


Den  sandsynlige  Aarsag  til  Hjertehypertrofi  i  Morbus  Bri 

(Af  Prof.  QUewski  i  Erakao.) 


Trmbes  Opfattelse  af  IQertebypertrofien  i  Morbus 
som  F0lge  af  det  for0gede  Tryk  i  Aortasystemet  ved  Skmn^ 
ning  af  Kyrevevet  st0ttes  som  bekjendt  ikke  ved  Obduktioa$r 
resultater.  Man  maa  deri'or  se  sig  om  efter  en  anden  For* 
klaring  af  denne  Kombination.  Denne  tror  Forf.  at  finde  I 
Antagelsen  af  en  primser  nerv0s  Forstyrrelse  af  Hjerteaktioa 
—  Hjerteklap  —  som  lidt  efter  lidt  i  Tidens  L0b  fremkaldcf 
Hyiiertrofien. 


*)  Til  Sammenligning  med  BenneWa  Resultater  vil  det  vsere  af  in* 
teresse  at  anf0re  en  Statistik,  som  Dr.  Lund  i  det  med.  Selskafai 
M0de  25de  Mai  1859  leverede  fira  sin  private  Praktlk  red  e 
Terapi  yaesentlig  bestaaende  af  moderate  lokale  BlodudUnomelta:^ 
Nitnim  og  Nafta.  Af  90  Patienter  i  alle  Aldre  d0de  5,  2  af  disM 
vare  over  70  Aar,  de  3  andre  B0m,  hvoraf  1  tillige  led  af  en  aM 
IQemesygdom,  det  andet  var  rakitisk,  det  3die  tuberknlM*  Del, 
vil  sees,  at  disse  5  Tilfselde  gjeme  kunne  henregnes  til  kompli- 
cerede —  de  to  med  Marasmus  senilis  —  og  saaledes  her  ogsia 
opnaaes  en  Mortalitet  af  0  paa  85  Tilfselde.  (Be£) 


*  *"">    "'^V! 
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Ved  Hjerteklap  forstaar  man  som  bekjendt  dels  en  sob- 
jektiv  Fonieiiimelse  af  forstffirket  Hjerteaktion,  dels  en  blot 
objektiv  iagttagbar  for0get  Hjertevirksombed,  dels  en  Forening 
af  begge  disse  Tilstande.  —  Ved  Klorose»  Hysteri,  Hypokondri, 
Nery0sitet,  organiske  Sygdomme  i  Neryesystemeto  Gentraldele 
kiione  som  bekjendt  alio  disse  3  Slags  iagttages.  Man  maa 
saaledes  antage,  at  det  samme  skadelige  Agens  kan  indvirke 
paa  foTRkjellige  Dele  af  Hjerteneryatnren  og  deryed  foranledige 
forskjellige  sob-  og  objektive  Foreteeher.  Der  er  na  Intet 
heien  for,  at  disse  forskjellige  Lidelser  i  Hjertets  Nervesfere 
ogsaa  med  Tiden  knnne  fremkalde  organiske  Forandringer, 
kTad  ogsaa  Erfaring  jevnlig  bekrsBfter.  Saaledes  kan  ^erte- 
Uappen  i  Elorose  ofte  forbinde  sig  med  en  temmelig  betyde- 
Kg  Dilatation,  der  ogsaa  kan  forsvinde  igjen  med  denne. 
I  flere  TilfsBlde  af  Intermittens  og  Tyfns  indfinder  sig  ligeledes 
paaviselig  Hjertedilatation  nnder  den  tnmultnariske  Hjerteaktion, 
der  her  ofte  optrieder.  Man  bar  saaledes  ikke  Grnnd  til  at 
tmle  paa,  at  i  enkelte  Tilfselde  nerY0s  Hjerteklap  kan  frem- 
kalde Hypertrofi;  for  flere  Tilfaelde  af  saakaldt  primier  Hyper- 
trofi  kan  Bokitansky  ikke'finde  anden  Forklaring'*') 

Na  ved  man,  at  der  i  Morbus  Brigthii  hyppig  forekommer 
Nearoser;  ligesom  det  er  betgendt,  at  disse  viBsentlig  ere  af 
iBcitomotorisk  Karakter.  Det  ligger  da  naer  at  opfatte  Hjerte- 
bypertrofien  som  F0lge  af  en  saadan  incitomotorisk  Hjertenen- 
rose.  Man  konde  no  indvende,  at  man  ofte  ved  Obdnktion  af 
Patienter,  der  ere  d0de  af  Morbus  Brightii  finder  Hjerte- 
bypertrofi,  nden  at  Patienten  bar  klaget  over  Hjerteklap  i 
leTende  Live,  men  hertil  kan  bemserkes,  at  man  ogsaa  jevnlig 
ellers  konstaterer  objektiv  forstsBrket  Hjertebevsegelse,  nden  at 
Patienten  selv  fortseller  eller  ved  Noget  derom,  bvad  ogsaa 
allerede  f0r  er  bemserket.  I  mange  Tilfselde  er  man  ogsaa 
hos  det  levende  Menueske  altfor  rask  til  at  diagnosticere 
Bjertehypertrofi  i  Morbus  Brightii,  idet  man  lader  sig  n0ie 
med  den  for0gede  Impuls  og  den  forstarkede  Aktion,  Noget 
som  forresten  er  let  tilgiveligt,  naar  man  ved,  hvor  vanskelig 
den  fysikalske  Diagnose  her  ofte  er.  Men  under  disse  Om- 
stffiDdigheder  er  det  da  vist  ofte  den  begyndende  Neurose, 
man  bar  for  sig,  og  som  kanske  f0rst  med  Tiden  faar  et  virkelig 
fysikalsk  paaviseligt  materielt  Substrat 

Forf.  vil  nu  ikke  give  deune  Anskuelse  ud  for  mere  end 
den  er,  en  Hypotese,  men  at  Forklaringen  til  den  her  omtalte 


*)  Re£  bar  observeret  flere  TilfsBlde  afQjertehypertrofl  udenKlappe- 
feil  hos  Onanister,  et  Fund,  som  ban  altid  bar  tsenkt  sig  maatte 
vere  at  tyde  paa  denne  Maade.. 
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Eombination  maa  80ges  nden  for  simple   mekaniske  Aamger, 
holder  han  sig  overbevist  om. 

Han  antyder  tilslnt,  at  Hjertehypertrofi  malig  isier  tarde  fore^ 
komme  i  de  betydeligere  Grader  i  de  Tilfelde  af  Sygdommeiit 
hvor  der  under  en  lang  Udvikling  ikke  havde  vist  sig  andre 
motoriske  Nearoser,  nemlig  Eramper,  Noget  som  han  haiber 
at  80  oplyst  ved  fortsatte  Under80gel8er. 

(Wiener  Wochenachr.  1869,  No.  00.) 

(M.  S.) 


Exstirpation  af  en  Nyre  med  heldigt  UdMd. 


Speneer-Wells  meddeler  af  et  Brev  fra  Prof.  WagMf 
F0lgende  i  Medical  Times  for  8de  Janaar  1870: 

^Da  jeg  reiste  gjennem  Heidelberg,  saa  jeg  en  af  Sinmh 
Patienter,  der  vil  interessere  Bern  overmaade  meget.  En  Pro* 
vinslflBge  havde  foretaget  Ovariotomi  og  paa  Gmnd  af  nUseEge 
AdhiBsioner  ^emet  begge  Ovarier  og  Utems  belt  ned  til  Golhiii 
Patienten  kom  Rig.  Bet  viste  sig  imidlertid,  at  Operat#rtf 
ogsaa  havde  beskadiget  den  h0ire  Ureter,  idet  der  i  Abdoni' 
nalvsggens  Gikatricer  dannede  sig  en  Ureterfistel.  Paa  Qrvii 
heraf  henvendte  Patienten  sig  til  Prof.  Simon.  Efter  forsljfll* 
lige  nheldige  For60g  paa  at  helbrede  Fistelen  exstirperede 
Simon  tilslnt  den  h0ire  Nyre.  Han  gik  ind  fra  Lnmbtf^ 
regionen,  skreellede  Nyren  na  af  sin  Eapsel,  nnderbandt  «i 
masse  og  skar  den  vsek.  Jeg  saa  Patienten  spadsere  helbredei 
omkring.  Ligaturtraadene  vare  ikke  komne  nd.  Simon  fore* 
slaar  nn  Exstirpation  af  Nyren  forSygdomme  som  EchinococciSr 
Absces,  Hydronephrose  og  Galcnli  renales.* 

Spencer-  WelVs  tilf0ier,  at  han  bar  seet  en  med  en  R* 
broidcyste  i  Uterns  nadskillelig  forbnnden  frisk  Nyre  fiernet 
med  Svnlsten,  og  at  der,  slg0nt  Patienten  d0de  den  tredie 
Dag  efter,  intet  Symptom  fandtes,  der  knnde  henf0res  tjlTabti 
af  Nyren.  Urinen  yar  normal  af  Kvantitet  og  Karakter,  og 
Intet  tydede  paa  Uraemi. 

Spencer- Wells  bar  offentliggjort  Tilfalde,  der  vise,  »* 
Benalcyster  knnne  behandles  med  Held  ved  Pnnktion  og  Df<^ 
nering,  og  bar  erklesret  sig  enig  i  at  tilraade  Nefrotoioi  i 
enkelte  Tilf»lde  af  Galcnli  renales.  Naar  Simon  publieeitf 
sit  Tilfffilde  af  Nyreexstirpation,  vil  han  nden  Tvivl  dislmttere 
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Frincipenie  for  denne  Opentloo,  og  Spencer- Wella 
ng  ds  til  at  se  en  klar  Distinktiou  trokket  mellem  de  T 
hTor  Sygdom  i  den  ene  Nyre  drsber  Patieaten,  og  den 
—  f.  Ex.  Ted  en  Ureterfistel  —  Livet  ikke  traes. 

Den  Dame,  paa  hvem  Speneer-Wells  sidite  &ommc 
teg  et  stort  Uterin-Fibroid  og  begge  Ovarier,  —  et  T 
■om  kortelig  er  omtalt  i  Hed.  Times  for  2den  Oktobe 
i  Anledning  af  nogle  Benuerkninger  om  Kloral  — ,  er  end 
foldkommen  raek,  men  klager  fra  Tid  til  anden  oyer  I 
og  Sygelighed. 

iBoli,  Stud,  met 


Om  Atresia  vaginx. 

(Et  kliniak  Poredrag,  boldt  paa  The  Samaritan  Hoapital  af  iS^WMce 


3fine  Herrer,  —  en  nng  Kvinda  vil  slrsx  bHve  brt 
Opentionsbordet,  og  sa»  snart  hnn  er  tilrtriekkeligt 
fed  HjKlp  af  Hetylenbiklorid,  foreslaar  jeg  at  gjflre  < 
mag  forwi  RektDOi  og  bag  Blnren  i  Retaingen  af 
hiortil  der  nn  ingen  Pasaage  er,  indtil  jeg  trnffer  en 
ton  man  med  Fingeren  kan  f0le  igjennem  Rektam,  < 
ieg  tror  er  den  af  Menstnialflod  betydelig  ndspendte 
wm  Ffflge  af  Atresia  vagine. 

Jeg  bmger  Udtrjkket  Atresia  heller  end  Occlnai 
ObUteratio,  fordi  det  mere  rammer  den  virkelige  Tib 
ictte  Bom  i  lignende  Tilfnlde.  En  Okklnsion  eller  Oblii 
ftf  en  Kanal  fomdgmtter,  at  denne  engang  bar  veret 
nen  siden  er  bleven  lakket  Mange  Gange  er  viatnok 
dette  Tilfeldet,  men  til  andre  Tider  bar,  eaavidt  yi  have 
farrigae  os  derom,  Eanalen  aldrig  T»ret  aaben.  Der  ba 
en  medftfdt  Defekt,  en  Hangel  paa  Aabning  —  (a  og  ' 

Jeg  eaa  denne  nnge  Evinde  for  farste  Gang  iga 
Anmodning  af  mis  Kollega,  Dr.  Day.  Han  havde  m 
Samme  opdaget,  tavad  jeg  tror  er  den  virkelige  Tilstand 
Fald,  omendskjflnt  3  andre  Lxger  med  betjdelig  Erfarini 
utaget  den  igjennem  Rektnm  felte  Svalst  for  et  Fi 
Utems,  der  ved  sit  Tryk  nedad  havde  tillnkket  Vagina 
er  ikke  overraeket  over  denne  Diagnose,  thi  den  ig 
Kektnm  fglte  Tnmor  er  yderst  haard  og  nodnler.  Di 
jtg  tillige  opdage    en    elastiak  Eftergivenked   for  Tryk, 
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Forbindelse  med  den  fuldstondige  Mangel  paa  YaginalaabBug 
og  de  excessive  Smerter  med  menstraale  Mellemram  efter  mm 
Mening  neppe  levner  nogen  Tvivl  om  Rigtigheden  af  Dr.  Bwifs 
Diagnose. 

Nn  da  Patienten  er  tilstrakkeligt  bed0vet  og  bliver  holdt 

i  en  Stilling  som    ved  Stensnit,    f0rer  jeg   en  Sonde   gjeonem 

Uretra  ind  i  Blaeren,    som  jeg  finder  at  staa  betydeligt  h0iere 

og  mere  fortil  end  siedyanligt.    Med  min  venstre  Haands  Pege- 

finger  i  Rektnm  f0ler  jeg   lige   bag  Sfinkter    en    haard,   rnnd, 

nregelmiessig  Tnmor,  der  trykker  Rektnms  forreste  Yeg  nedad 

og   opfylder   Rnmmet   mellem   Sacrnm    og   Pnbes.     Labia  ^ 

Nymferne  ere  veldannede.     Der  er  ingen  Hymen  tilstede,  ma 

omtrent    en  Tomme    bag  Labia   ender  Vagina,    der  i   Orifidrt 

synes  veldannet,    i  en  Masse    af   tykt   aeftergiveligt  Vasv,  su 

tykt,  at  Tamor,    der  med  Letbed  kan  f0les    igjennem  Rektm, 

ikke  kan  opdages  igjennem  dette  Septum.     Idet  jeg  nn  bolder 

min  Finger  i  Rektnm  og  trykker  min  Tommelfinger  mod  dette 

Septum,   f0rer  jeg   denne   lange   og   smale  Kniv    med  Rygget 

mod  BlflBren  meget   forsigtigt   gjennem   den   lakkede  Ende  af 

Vagina   ind    i    den  Svnlst,    hvorimod   min  i  Rektnm   indbragte 

Finger  trykker.      Kniven    passerer   en    hel   Tomme,   f0r  Mod- 

standen  oph0rer,  og  I  se  nn,  mine  Herrer,  en  kliebrig,  m0ite- 

r0d,  sirnplignende  Sabstans,    der  flyder  ned    ad  Enivens  Blad. 

Jeg  kan  altsaa  med  den  st0r8te  Sikkerbed   udvide   den   gjorte 

Aabning,  idet  jeg  gj0r  et  Skaar  til  bver  Side  med  det  samme, 

jeg  trsBkker  Kniven  nd,    og  nn,    da  jeg  bar  indf0rt  en   konisk 

S0lvkannle,  knnne  I  se  det  indtykkede  Menstrualblod  flyde  ni 

Det  er  saa  seigt  og  klsBbrigt,    at  jeg  kan  trskke  det   i   lange 

Traade  ligesom  Lim  fra  den  aabne  Ende    af  Eannlen,   og  nt 

da  adskillige  Unzer  ere  komne  nd   —  hvilket  paaskyndes  Ted 

Tryk  paa  Abdomen   —    injicerer  jeg   varmt  Vand,    hvortil  er 

sat  lidt  Jod,    indtil  bele  det  m0rke  Fluidam    er   udskyllet,  og 

Jodsolutionen   kommer    neesten    ren    tilbage.      Idet   jeg  tager 

Kannlen  nd  og  derpaa  f0rer   min  Finger   ind   for   at   dilatere 

lidt  mere,    tror  jeg   at  f0le    den    ndvidede  Uterinkavitet,   men 

nogen  distinkt  Cervix  kan  ikke  f0le8.     Den  haarde  Masse,  son 

Fingeren  passerer,  er  sandsynligvis  den  0vre  Portion  af  Vagina, 

der  med  Cervix  uteri  bar  trukket  sig  sammen  til  en  ukjendelig 

Masse.    Jeg  vil  ikke  indf0re  nogen  Dilatator,  Bourdonnet  eller 

Dr8enager0r  idag,  men  Jodind8pr0itningeme  ville  blive  gjentagne 

bver  6te  eller  8de  Time,    og  ved  f0rste  Tegn   til  Tilb0ie]ighed 

bos  Aabningen  til  at  lukke  sig  vil    enten  Laminariabougi  eller 

en  S0lvkanule  blive  indlagt 

Saadanne  TilfsBlde  ere  ikke  meget  almindelige,  men  msrit- 
vaerdigt  nok  gjorde  jeg  omtrent  en   lignende  Operation   i  den 
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ddst  forl^bne  Uge  paa  en  ang  Kvinde  og  det  fo 
4de  Gang.  Hon  var  seodt  til  mig  af  Hr.  Henr^ 
og  jeg  evakiiBrede  ligesom  idag  nogle  og  lyve  Ui 
For  5  MasDeder  aiden  blev  bun  ganske  friak  n 
Hospit&let;  bnn  menstraerede  da  regelmnssigt, 
lakkede  sig  igjen,  og  jeg  maatte  efter  3  Haan 
gjentage  Bebandlingen.  Jeg  anvcndte  Free  h  van 
foraarsagede  adskillig  Smerte.  Efter  fire  Maai 
Duessig  Menstruation  lakkede  atter  Aabningen 
Gang  holdt  jeg  Vagina  aaben  Ted  Hjnlp  af  en  fjx 
kannle.  Hverken  Febersymptomer  eller  nogen  t 
have  Tsret  tilstede  efter  disse  Operationer.  Yi  bi 
tienten  i  Sengen  2  eller  3  Dage  mest  af  Forsigtig 
kende  bmge  Jodinjektioner ;  altid  bar  bnn  nfesten 
irtand  til  at  knnne  reise  bjem.  Uan  kan  ikke 
Noget,  der  ligner  en  normal  Uteras,  igjennem  Rek 
nan  med  Fingeren  gjenaem  den  aabnede  Vagina, 
ind  i  en  uregelmessig  Eavitet,  som  bverken  lignei 
Uteras.  Sandsynligvia  bar  UteroB  aaa  Ivnge  vsai 
fur  Vagina  f0r8te  Gang  blev  aabnet,  at  den  aldrii 
trakket  sig  sammen,  eller  der  kan  fornden  At 
ogsaa  v»re  medfsdt  Uisdannelae  af  Uteras. 

I  disse  toTilfslde  er  Tillnkningen  af  Vagina  i 
og  beiere  oppe  og  tillige  ledsaget  af  en  mere  ab 
af  Uteras,  end  vi  i  Almindelighed  bave  bavt  Anl< 
le  den.  Det  Almindeligste  er  en  blot  og  bar  Sa 
af  et  Labiam  til  et  andet  —  Labia  majora  eller 
b^ge.  Usdertiden  kan  man  opdage  dette  bos  et 
efter  F^dselen,  men  ofte  ikka  ferend  i  dets  3die 
og  det  er  da  gjeme  Moderen  eller  Bamepigen,  so 
Ding  af  Barnet  observere  denne  AbnormiteL  late 
timplere  end  Bebandlingen.  Med  begge  Tommelfi 
nan  Labia  udad  og  B0nderriTer  derved  det  forb 
mentese  Medium  neesten  aden  nogen  Smerte  for  1 
adea  at  der  saa  at  aige  kommer  en  Draabe  Blod. 
Pigen  en  stor  Tjeneste,  og  Hoderen  befries  for  sto 
Jeg  bar  engang  seet  denne  Tilstand  efter  Pnberte 
Betention  af  Menses.  De  sammenvoTede  Labier  1 
rede,  og  vi  fandt  en  veldannet  baWmaaDeformig  Q 
<tier  atrax  Menstrnalflnidam  tl0d  frem.  Jeg  tror, 
de  saakalde  Tilfnlde  af  Hymen  imperforatam  e 
Atresie  tuItcb,  aom  jeg  na  bar  omtalt.  I  den  tidl 
foranlediges  Vaginitis  eller  Lencorrhoea  infantai 
Hangel  paa  Renligbed.  Slimhinden  eskorierea,  og 
onden  liggende  badl^se  Flader  voxe  sanunen  —   b 
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det  af  og  til  ogsaa  hsBnder  efter  en  F0d8el,  og  de  raaa  sepa- 
reres,  f0r  Koitos  kan  foregaa.  Men  yi  have  ogsaa  nndertiden 
omend  sjelden  Anledning  til  at  se  en  virkelig  Hymen  inper* 
foratnm,  der  faldst^ndigt  tillnkker  Orificiam  vagins  og  for- 
hindrer  MenBtrnalflnidets  Afl0b,  som,  da  det  holdes  tUbage, 
dilatcrer  Vagina,  Uterinkaviteten  og  Tabs  Fallopii,  og  sob 
maaske  kan  give  Anledning  til  fatale  Rnptnrer,  Peritonitu  eller 
Hematocele.  Undertiden  viser  den  ndspsndte  Hjmen  ved 
Separationen  af  Labia  sig  som  en  r0d,  spsBndt,  finktnennde 
Oyste.  Men  skal  jeg  slntte  fra  min  egen  Erfaring  saavelaoa 
fra  Literatnren,  er  en  virkelig  Hymen  imperforatom  meget 
mindre  almindelig  end  baade  Atresia  vulvae  og  vagina,  omend- 
8kj0nt  almindeligere  end  en  medf0dt  virkelig  Mangel  paa  Va* 
gina  —  en  meget  sjelden  Misdannelse,  hvor  Rektnm  og  Blerea 
alene  ere  adskilte  ved  deres  egneVsgge.  £t  saadant  Tilfdde 
have  I  nn  Anledning  til  at  knnne  se  paa  Dr.  lUmth^s  Serriee. 
Hos  denne  Kvinde  er  Uretra  saa  aaben,  at  den  let  kan  Ugei 
for  Yagina;  jeg  erindrer  for  nogle  Aar  siden  sammen  med 
Dr.  Farre  at  have  seet  en  Dame,  som  havde  vseret  gift  ad- 
skillige  Aar,  men  hvis  Vagina  nssten  aldeles  var  liikket  vri 
en  tyk  Hymen,  og  det  er  ndenfor  al  Tvivl,  at  Koitns  Mi 
havde  fnndet  Sted  i  den  dilaterede  Uretra.  Siden  fandt  vi 
hos  denne  Dame  Vagina  og  Uterns  aldeles  veldannede.  Om- 
trent  paa  samme  Tid  saa  jeg  en  nng,  gift  Eone,  hvis  Foneldre 
paa  Grand  af  en  Misdannelse  hos  hende  vare  raadede  til  ikke 
at  lade  hende  indgaa  ^gteskab.  Da  hnn  imidlertid  fik  en 
Frier,  blev  Dr.  Fa/rre  konsnlteret.  Denne,  der  vidste,  at  jeg 
interesserede  mig  for  saadanne  Tilfelde,  anmodede  mig  om  it 
se  Patienten  sammen  med  ham.  Efterat  hnn  var  kloroformeret, 
gjorde  jeg  en  omhyggelig  Dissektion  —  efter  iforveien  at  have 
gjort  en  liden  Incision  langs  Kapha  Perinsei  —  gjennem  Partiet 
foran  Anns.  Jeg  separerede  Blseren  og  Kektnm  fra  hinandei 
et  lidet  Stykke  ved  Hjflslp  af  Sonde  og  en  stump  Eniv,  indtil 
vi  m0dte  en  fnldstsendig  veldannet  Vagina  og  f0lte  en  normal 
litems.  Vi  saa  altsaa  ikke  nogen  Gmnd  til  at  forbyde  £gte- 
skab;  Patienten  giftede  sig  og  har  siden  havt  2  Bern,  I  et 
andet  Tilf»lde,  hvor  iBgteskab  forbindredes  paa  Grand  af  eB 
Inkket  Vagina,  troede  jeg  Grnnden  til  en  Okklnsion  af  Vagios 
at  vaere  et  Lipom,  som  havde  dannet  sig  i  det  h0ire  Spatian 
recto-ischiadicnm,  og  jeg  Qemede  Svnlsten,  der  veiede  omtreat 
et  Pnnd.  Jeg  opnaaede  dog  ikke  mere  herved,  end  at  jeg 
knnde  gj0re  en  fnldstsndigere  Unders0gelse,  der  ledede  til  dei 
Opdagelse,  at  der  var  medf0dt  Mangel  paa  Uteras.  Jeg  indhen* 
tede  Dr.  f'arre'^  Mening  om  detteTilfielde;  ban  kom  til  samine 
Resnltat  som  mig  —  og  vi  maatte  altsaa  fraraade  iEgtetktb, 
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Dr.  Foffre  hjalp  mig  ogsaa  med  Diagnosen  af  en  anden 
KasQS,  8om  ikke  hayde  sat  mig  i  liden  Fonrirring.  Dr.  Irvine 
bragte  en  nng  Eyinde  til  mig  med  en  stor  Abdominaltnmor. 
Yed  at  ander80ge  hende  gjennem  Vagina,  som  jeg  tsenkte, 
kande  jeg  ikke  f0le  nogen  litems.  Jeg  fandt  da,  at  min  Finger 
gjennem  Uretra  var  gaaet  ind  i  Blsren,  og  at  Vagina  syntes 
at  mangle.  Idetmindste  f0lte8  mellem  en  i  Rektnm  indbragt 
Finger  og  en  anden  i  Blseren  knn  tynde  membran08e  Lag. 
Alligevel  sagdes  Menstmationen  at  vare  regelmessig  og  nden 
Smerte.  I  Begyndelsen  troede  jeg,  at  Menstrnalflnidet  maatte 
komme  nd  igjennem  Blasren,  men  yed  nnders0ge1se  under 
Menstraationen  fandt  yi  en  liden  Aabning  bag  Uretra,  lige 
foranAnns,  hyorigjennem  Flnidet  piblede  nd.  Herifra  begyndte 
jeg  meget  forsigtigt  at  dissekere,  hyoryed  jeg  traf  en  yeldannet 
Vagina  og  f0lte  en  normal  Geryix  nteri,  som  ikke  knnde  f0les 
gjennem  Rektnm,  da  den  yar  maskeret  af  et  stort  Fibroid, 
som  ndgik  fra  b0ire  og  bagre  Del  af  Fnndns  nteri.  Jeg  om- 
taler  disse  Tilf»lde  blot  som  Illnstrationer  af  forskjellige  Slags 
Atresia  yaginie.  I  Vaerker  om  medf0dte  Misdannelser  hos 
Kyinden  knnne  I  finde  andre  Varieteter  beskreyne. 

Til  Slntning  yil  jeg  sige  et  Par  Ord  om  Behandlingen  af 
Retention  af  Menses,  forsaayidt  den  afhsenger  af  forskjellige 
Former  af  Atresia  yaginse.  Alle  ere  yel  enige  om,  at  man 
maa  for80ge  at  skaffe  Flnidet  Udgang  og  tillige  om  mnligt 
bolde  Kanalen  aaben  for  senere  at  nndgaa  Retention.  Vi  vide, 
at  yi  ikke  knnne  gj0re  dette  nden  Fare  i  yisse  Fald.  I  enkelte 
Ti]f»]de  bar  en  aknt  Pelyi-peritonitis,  Cellnlitis  pelyica  eller 
Uterinpblebitis  med  st»rk  Feber,  Smerter,  Brsekninger  og  endelig 
B0d  yssret  en  F0lge  af  AabDingen  af  Kanalen  og  Udt0mmelsen 
af  Flnidet,  men  der  er  talrige  Tilf»lde,  byor  D0den  bar  ind- 
fondet  sig  efter  lignende  Symptomer,  nden  at  nogen  Operation 
bar  inndet  Sted.  Det  tilbageboldte  Flnidnm  ndyider  Uterin- 
kaviteten  og  Tnbas  Fallopii,  flyder  nd  i  Peritonealbnlbeden, 
enten  yed  Rnptnr  af  en  af  Tnberne  eller  gjennem  deres  aabne 
Ende,  eller  det  f0rcr  paa  en  mere  indirekt  Vei  til  et  peri- 
nterint  Hsmatocele  eller  en  Ba^kkenabsces ;  en  Graafs  Follikel 
modnes  og  brister,  den  bliyer  ikke  fattet  af  Fimbrieme,  og 
der  trader  Blod  nd  i  Celleyffiyet  mellem  Oyariet  og  Utems, 
eller  der  er  en  almindelig  Kongestion  til  Veneplexerne  i  Nasr- 
heden  af  Utems,  og  en  af  Venerne  brister.  Saadanne  Farer 
er  dagligen  enbyer  Evinde  ndsat  for,  bos  byem  der  er  meka- 
nisk  Hindring  for  Menstrnalflnidets  Afi0b,  og  jeg  tanker,  der 
er  al  Gmnd  for  at  Qerne  denne  Hindring  saa  snart  som  mnligt. 
Enkelte  have  antaget,  at  Pnnktion  igjennem  Rektnm  sknlde 
vsre  mindre  resikabel  end  en  Aabning  af  den  Inkkede  Vagina, 
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at  Laftens  Indtr»ngeii   med   paaf0lgend6   PotrefaktioD  af  det 
ikke   fuldstsendigt   evakaerede  Fluidam   sknlde    undgaacs  for- 
medelst  Sphincter  ani,  der  holder  sig  lakket,    og  man  bar  og- 
saa  refereret  enkelte  Tilfaelde,    der  sknlde    tale   til  Gnnst  for 
denne  Paastand.      Jeg  har  f0r  erklseret,  at  jeg  ikke  kan  vaen 
enig  heri.     Jeg  kan  ikke  indse,  at  Tarmgaserne,  som  fra  Rek- 
tnm  vilde  traange  ind  i  den  tomme  Kavitet,  sknlde  vasre  mindre 
farlige  end  atmosfseriskLnft.    Af  disse  to  vilde  jeg  foretrekke 
den  sidste.     Og  da  desnden  Patienten  faar  heholde  sin  Inkkede 
Vagina,  er  det  knn  en  stakket  Tid,  hnn  er  befriet  for  sit  Onde, 
hvorimod  man,  hyis  man  aabner  Vagina  strax,   har  Chance  for 
at  gj0re  Patienten  en  permanent  Tjeneste.     Ved  en   lidt  om- 
hyggelig  Behandling  kan  man  holde  Eanalen  aaben,   og  sknlde 
den    paa  Ornnd   af   Skj0de8l0$hed   Inkke    sig   igjen,    kan  den 
aabnes  paanyt.      Vistnok  sker  dette  ikke  aden  al  Resiko,  men 
Resikoen  ved  at  overlade  Patienten   til   sin  Skjsebne   er  over- 
maade  meget  st0rre. 

{BoU,  Stud,  med.) 


Om  Behandlingen  af  kroniske  Ledbetendelser. 

(M  Prof.  Emareh  i  Kiel) 


Ved  kroniske  Ledbetaendelser  forstaar  E.  de  fra  gammel 
Tid  saakaldtc  skrofnl0se  Ledbetsendelser  (Tnmor  albns,  Fangos 
articolornm) ,  der  nnder  en  feilagtig  Behandling  som  oftest 
ende  med  Karies  i  vedkommende  Led  og  dennes  videre  F0lger. 
F0r  fornemmelig  antog  man  Aarsagen  liggende  i  den  8krofQl08e 
Djskrasi;  Lsegens  fornemste  Opgave  blev  derfor  at  bekjsmpe 
denne,  Behandlingen  af  vedkommende  Ledsygdom  stod  f0r8t 
i  anden  Rffikke.  Hovedmidlet  var  Tran,  men  ved  dette  Mid- 
del  alene  stanser  man  neppe  nogensinde  dette  Ondes  videre 
Fremadskriden. 

Uden  at  ville  neegte  en  8krofnl08  Dyskrasies  Betydniog 
tror  han  dog,  at  i  det  overveiende  Antal  af  Tilfaelde  har  en 
mekanisk  Insult,  en  Distorsion  eller  Kontnsion  veret  primnB 
motor.  Fors0mmelse  af  tidsmaessig  Hjaelp  og  passende  Midler 
f0rer  da  langsomt,  men  sikkert  til  Degeneration  af  Synovial- 
hinden  og  senere  til  0delffiggelse  af  Bmsk  og  Ben.  F^rst 
seknndsert  udvikles  en  saakaldt  6krofnl0s  Dyskrasi,   naar  deo 
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(f0r  friske)  Syge  ligger  i  maanedsvis   i    slet   Inftede  Ram    og 
ofte  nok  med  knap  Naering. 

£r  man  saa  heldig  at  faa  se  de  Syge,  f0r  0del»ggel9en  af 
Leddet  er  skreden  for  vidt  frem,  kan  man  i  Almindelighed 
love  fnldstaendig  Bestitution.  Hans  Indikationer  for  operative 
Indgreb  (Ampntation,  Resektion)  ere  langt  snevrere  end  mange 
isser  engelske  Kimrgers.  —  De  2  Hovedmidler  i  Behandlingen 
af  nsesten  alle  aknte  som  kroniske  Ledsygdomme  er  absolat 
Ro  af  yedkommende  Lem,  ei  blot  Led,  og  lokal  Anvendelse  af 
Kolde.  Den  blot  og  bare  Sengeliggen  er  hensigtsmsessig,  men 
isser  hos  B0rn  giver  den  ei  tilstraskkelig  Oaranti.  Skinner, 
Papanser  etc.  ere  allerede  et  Skridt  fremover,  isser  naar  man 
Bamtidig  giver  det  syge  Lem  et  oph0iet  Leie,  saa  det  V6n08e 
Blods  Afl0b  er  lettet.  Bedst  ere  dog  de  stivnende  Bandager 
(Gibs,  Stivelse,  Yandglas).  Herved  opnaar  man  f0r8t  den  ab- 
solute Ro  af  Lemmet,  desaden  kanne  de  Syge  med  saadanne 
Bandager  lettere  bringes  i  fri  Lnft.  Det  andet  Middel,  lokal 
Anyendelse  af  Kalde,  er  fomemmelig  virksomt  i  de  mere  aknte 
Former  til  at  be^aempe  Smerte,  Hede,  Svolst,  men  ogsaa  i  de 
kroniske  er  det  af  stor  Betydning.  Hertil  anvender  ban  Eant- 
scbokposer  fyldte  med  Is.  —  (Hensigtsmaessige  Kantscbnkposer 
fik  jeg  i  Berlin  hos  Bandagist  8.  Goldschmidty  Dorotheen- 
strasse  No.  28  for  1  Thaler  (80  Sk.)  Stykket.  Heraf  beh0ver 
man  yel  4  Stykker,  da  1,  selv  2  Poser  i  Almindelighed  er  for 
lidt  til  med  Sikkerhed  at  virke  paa  et  betaandt  Led  fra  alle 
tilgjsengelige  Sider.)    (Ref.) 

Af  andre  ndvendige  Midler  paa  Leddet  bar  E.  knn  seet 
IKytte  af  TTngv.  mercuriale,  isser  mod  haardnakket  Tumor  albas. 
Salven  sm0res  tykt  paa  Lserred,  endna  bedre  paa  engelsk 
Charpi  (lint).  Udenpaa  indvikles  det  i  Infttset,  fernisseret 
Silkepapir,*)  og  f0rst  da  kommer  Gibsbindet. 

Jo  tidligere  man  kommer  til  Sygdommens  Behandling, 
desto  bedre.  For  Hofte-  og  Skalderleddets  Yedkommende 
kan  det  vel  nndertiden  volde  Besvser  at  diagnosticere  Sygdom- 
men  i  Tide,  men  erindrer  man  sig  f0lgende  Holdepunkter,  er 
det  ei  saa  vanskeligt:  Svnlstens  Form,  0mfindtlighed  ved  Tryk 
paa  Ledkapselen    og  ved  Tryk   af  Ledfladerne  mod   hinanden, 


*)  Fernisseret  Silkepapir  eller  endnn  bedre  fernisseret  Shirting  laves 
paa  f^Igende  Maade:  I  et  Fund  kogende  Linoliefernis  opUses 
et  Lod  hvidt  Vox  og  efter  Aflg0lingen  r0reB  2  Lod  Sikkativ 
sammen  hermed.  Med  en  stor  Malerpensel  bestryges  Silkepapiret 
engang  og  ophsenges  til  T0rring  paa  en  tynd  Traad  i  et  luftigt 
Rum.  Shirting  maa  stryges  8  Gange  med  24  Timers  Mellemmm. 
Pakkes  det  sammen,  maa  det  i  Forveien  veere  faldstsendig  t0rt. 

(Ref.) 
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endvidere  Smerten,  som  fremkaldes  ved  For80g  paa  BevsBgelse 
i  Leddet.  Hovedsjmptomerne  ere  altsaa  Forstyrrelse  af  Led- 
dets  FunktioDf  Fixation  i  abnorm  Stilling  og  Smerte  ved  ethfert 
For80g  paa  at  bringe  Lemmet  nd  af  denne  Stilling. 

I  alle  mere  akute  Tilf»lde  begynder  ban  Behandlingen 
med  Extensionsapparat  og  lokal  Anvendelse  af  Enlde,  iodtii 
0mfindtligbeden  bar  givet  sig.  Senere  gaar  ban  over  til  Gibs- 
bind  og  Kolde,  om  forn0diges.  I  et  af  de  refererede  Til&elde 
anvendte  ban  Knlden  6  Uger  i  Tr»k,  indtil  Smerterne  fold* 
Btfendig  bavde  tabt  sig*  F0rst  da  blev  Benets  feilagtige  StiUing 
'  korrigeret  ved  forceret  Strsekning  under  Kloroformnarkose  og 
Gibsbind  anlagt.  Mod  den  efter  Ledsygdomme  almindeligYii 
tilbagebleme  Ledstiybed  anvender  ban   metodiske  Beysgelaer 

og  S0bad. 

(AJb.  8mMJ 


,MaI  dorsar  paa  Tfterne. 

(Af  DubmeU,) 


Under  denne  Benfldvnelse  ombandler  Forf.  i  Gaz.  des  Hop. 
7de  Mai  1870  et  vel  Igendt,  men  lidet  omtalt  kimrgiak  Tilfslde, 
der  vel  knn  mangier  Navn,  fordi,  som  det  beder:  de  minimis 
non  curat  prsetor. 

Da  dette  Onde  imidlertid  undertiden  leder  til  en  Ampata^ 
tion  af  den  Taa,  paa  brilken  det  bar  sit  Ssde,  kan  det  dog 
ikke  Ysere  ganske  uden  Interesse  for  Kirurgeme. 

Teernes  „mal  dorsal*'  er  en  Sygdom,  bvis  Udgangsponkt 
er  en  Inflammation  i  den  abnorme  Bursa  synovialis,  som  findes 
under  en  Trsel,  der  under  yisse  Forbolde  danner  sig  paa  Dorsal- 
fladen  af  enkelte  T»er.  Denne  Tral  findes  byppigst  paa  Leddet 
mellem  f0r8te  og  anden  Falanx  og  isar  paa  de  Tseer,  som  af 
en  eller  anden  Grund  iiggo  udenfor  Raekken  af  sine  Naboer. 
Ofte  ligge  de  to  sidste  Falanger  paa  saadanne  Tseer  istedenfor 
i  samme  Linie  som  den  f0rste  i  aldeles  en  ret  Vinkel  til 
samme,  byorved  disse  T»er  faa  sit  franske  Navn  af  Hammer- 
taeer  (orteils  k  marteaU).  Naar  Sygdommen  allerede  er  lidt 
fremskreden,  ser  man  Taaen  foruden  i  Regelen  at  baye  deone 
Deyiation  tillige  at  y»re  betydelig  opsyulmet« 
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Disse  Tnelle,  der  tjdeligvis  ere  firembragte  af  Skot0iet8 
Tryk,  frembyde  yed  deres  mikroskopiske  nnder80gel8e  nogen 
Interesse.  De  maa  ikke  slaaes  sammen  med  Ligtorne,  hvad 
forresten  ofte  skeer.  Be  adskille  sig  nemlig  distinkt  fra  disse, 
idet  Ligtornene  kan  bestaa  af  en  Opbobning  af  Epitelialceller 
og  paa  sin  Basis  have  en  konisk  Fremstaaenhed,  der  ligesom 
en  Rod  borer  sig  ind  i  de  dybe  Hndlag.  Tnellen  er  ganske 
anderledes  beskaffen.  Det  epiteliale  Element  spiller  vel  ogsaa 
her  npaatnTlelig  en  TigUg  RoDe,  men  disse  fladtrykte  og  laglagte 
Spitelialcaller  findes  knn  i  de  0verste  Lag,  under  dem  finder 
man  Rete  Malpighi  intakt  og  atter  under  det  en  ganske  be- 
tydelig  Hypertrofi  af  Papillarlegemet  Disse  Papiller,  som 
imidlertid  altid  beholde  sin  oprindelige  Karakter,  kunne  naa 
en  St0rrel8e  af  0,i5  Mm.,  ktad  der  er  en  overordentlig  Hnide 
for  en  Papille  paa  T»ernes  Dorsalflade.  Endelig  viser  der 
sig  under  Eorinm  en  Bursa  synovialis,  som  ligger  oyer  Tendo 
af  Extensor,  og  hvis  indre  Flade  er  belagt  med  Pladeepitel. 

Saaledes  er  Strukturen  af  de  Traelle,  som  er  Ssedet  og 
Udgangspnnktet  for  den  Sygdom,  der  her  omtales.  Hos  en 
stor  Msengde  Mennesker  forbliver  nu  denne  Trael  indolent,  men 
undertiden  bliver  den  enten  efter  en  forceret  Marsch  eller  ved 
for  stserkt  Tryk  af  et  eller  andet  Slags  Ssedet  for  en  Betsen- 
delse.  Det  er  da  i  den  lille  Synovialssek,  at  Betsendelsen  be- 
gynder.  Der  danner  sig  f0r8t  en  Hypersekretion  af  8er0st 
Fluidum,  der  snart  gaar  over  til  Pus;  herved  udspsendes  Slim- 
posens  Vsegge  meget  betydelig,  og  der  opstaar  staerke  Smerter. 
Abscessen  gjennembryder  snart  Yeggene  af  Slimposen  og  baner 
sig  Yei  udad,  hvor  den  da  viser  sig  som  en  liden  oyerfladisk 
Pussamling  under  Huden  paa  Taaens  Dorsalflade.  Dersom 
Sagen  overlades  til  sig  selv,  aabner  nu  Abscessen  sig  spontant, 
og  der  danner  sig  en  Fistel,  i  hyis  Bund  ligger  den  omtalte 
lille  Bursa.  En  kronisk  Irritationstilstand  i  de  omliggende 
Dele  bringer  nu  disse  til  at  hovne  og  fremkalder  en  betydelig 
0nihed,  medens  en  ikor0s,  stinkende  Afsondring  idelig  rinder 
^d  af  den  flstul0se  Gang.  Trykket  af  Skot0i6t  bliirer  heryed 
tttaaleligt  og  Gangen  derfor  meget  besyserlig. 

Oyerlades  Affektionen  ganske  til  sig  selv,  angribes  gjerne 
det  underliggende  Led,  og  man  faar  en  langyarig  haardnakket 
Ledbetwndelse  med  mere  eller  mindre  intense  Forandringer  i 
Bohe  Ledfiademe.  Affektionen  kan  altsaa  siges  at  passere 
4  Stadier:  1)  den  indolente  Trsel,  2)  Udviklingen  af  en  Absces, 
B)  Dannelsen  af  en  Fistel,  4)  Ledbetsendelsen. 

Behandlingen  yarierer  efter  det  Stadium,  hyori  man  trieffer 
Ondet. 

Naar  Trellen  endnu  er   indolent,   yil  Terapien   yesentlig 
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bestaa  i  om  mnligt  at  forbedre  Taaens  Stilling  og  ialfald  ved 
hensigtsmsessigt  Skot0i  at  beskytte  den  mod  Tryk. 

Har  en  Inflammationstilstand  allerede  ndviklet  sig,  b0r 
man  anvende  Gr0dom8lag.  Men  om  der  alt  er  dannet  Absces, 
b0r  denne  aabnes  ved  en  tilstrsekkelig  stor  Incision  og  derpaa 
fyldes  med  Gharpi  for  at  bringes  til  at  lakke  sig  fra  BimdeB. 
Er  Aabningen  bleven  vel  liden,  kan  kraftig  Tacheren  med 
Lapis  alligevel  bringe  den  til  at  lakke  sig  fra  Bnnden  af  og 
forebygge  nogen  paaf0lgende  Fisteldannelse. 

Er  Fistelen  allerede  dannet,  spaltes  den  til  Bnnden  og 
behandles  for0yrigt  paa  samme  Maade. 

Er  den  nnderliggende  Artikolation  angreben,  saa  at  Ben- 
enderne  skurre  yed  at  beynges  mod  binanden,  bar  man  ingen 
anden  Raad  end  at  gribe  til  Amputation.  Exartiknlation  tf 
den  syge  2den  Falanx  kan  enkelte  Oange  T»re  tilstrskkelig, 
men  ere  Integnmentemc  betydelig  angrebne  og  forandrede, 
forslaar  ikke  dette,  hele  Taaen  maa  da  borttages. 

(M,  8,) 


£t  sjeldent  Tilfelde  af  KoUateralcirkulation. 


I  Hygieas  Jnlihefte  1869  meddeler  Friberre  van  Duben 
efter  „The  Journal  of  Anatomi  and  Physiologi  by  Humphrey 
and  Turner,  Nov.  1868  f0lgende  TilfsBlde  af  fuldstsndig  Obli- 
teration af  Arteria  coeliaca  og  mesenterica,  byorved  Underlivets 
Organer  erboldt  deres  Blodtilf0r8el  igjennem  det  extraperitoneale 
Karsystem.    Tilfaeldet  er  iagttaget  af  John  Chieme. 

Det  yar  et  Tilfnlde  af  Aneurisme  paa  Aorta  abdominaliSi 
der  strakte  sig  4^"  opad  fra  Arteriens  Bifnrkatur;  Aneurismet 
yar  permeabelt  til  Art.  iliaca,  faste  gamle  Fibrinlag  tilstoppede 
Axis  coeliaca  og  Art.  mesenteric®.  Ikke  desto  mindre  vare 
de  nsBynte  Arterier  og  deres  fleste  Grene  fyldte  ved  den  In- 
jektion,  der  yar  foretaget  i  Art.  femoralis.  Denne  Fyldning 
yar  skeet  fra  ydre  eller  rekurrente  Grene.  Art.  hepaticA, 
splenica  og  gastrica  yare  fyldte  fra  en  Anastomose  med  Art 
colica  media  og  sinistra,  yenstre  phrenica  med  Grene  fra  de 
nedre  intercostales  paa  samme  Side;  et  Plexus  af  store  bugtede 
Grene  forenede  desuden  yenstre  pbrenica  og  pancreatico-  doo- 
denalis  med  suprarenal-  og  renal  Arterien,  og  fra  dlsse  skeU 
formodentlig  yesentlig  Blodtilf0r8elen  til  Qrenene  af  Art,  coeliaca. 
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Grenene  af  begge  de  obliterede  Art.  mesentericiB  vare 
fyldte  fra  Bsekkenet  ved  Q»lp  af  Art.  bsemorrhoidales  snperi- 
ores,  der  Tare  saa  store  som  en  almindelig  Kruralarterie  Ted 
Lig.  Panpartii.  Til  Art.  mesent.  sap.  Tar  Blodet  kommet 
igjennem  Art.  colica  sinistra  og  media,  som  Tar  mere  end 
dobbelt  saa  tyk  som  saedTanlig.  Sidste  b0ire  Dorsalarterie 
afgaT  Ted  Spidsen  af  sidste  Ribben  en  Gren  t3k  som  Tempo- 
ralarterien,  der  forgrenede  sig  til  Caput  coeci  og  Begyndelsen 
af  Colon  samt  admnndede  i  Art.  ileo-coeliaca.  Lambararterieme 
Tare  store,  mnndede  frit  i  hTerandre  samt  i  Art  circumiiexa 
ilei  og  ileo-lnmbalis,  ligesom  de  rigeligen  kommuDicerede  med 
flere  ndTidede  Ear  i  Nyremes  Fedtkapsel.  Art.  epigastrica 
og  drcumfiexa  ilei  Tare  forst0rrede. 

Art.  bsemorrhoidalis  sup.  Tar  saa  stor  som  en  Kruralarterie 
og  dannede  2  stsBrke  Plexns  af  udTidede  Ear,  „aneurismata 
per  anastomosing,  fra  iliaca  og  baTde  desnden  3  store  anasto- 
moserende  Eommnnikationsgrene  mellem  disse  Plexus. 

Det  Uele  dannede  saaledes  et  ganske  eiendommeligt  Bil- 
lede,  der  korteligen  kan  karakteriseres  paa  f0lgende  Maade: 
Obliteration  af  alle  de  3  forreste  Grene  Ted  deres  Udspring 
af  Aorta  abdominalis;  som  F0lge  heraf  Dilatation  af  alle  deres 
ydre  Grene  og  Blodtilf0rsel  igjennem  disse;  til  Yentrikelen, 
Milten,  LeTeren,  Pankreas  og  Duodenum  fra  de  nedre  Tenstre 
Art.  intercostales  samt  Tenstre  renalis  og  suprarenalis,  der 
modtoge  Blod  fra  samme  Sides  Lumbararterier;  de  0vrige 
IndTolde  fik  sit  Blod  fra  et  stort  Plexus,  der  ofmgaT  Rektum, 
dog  maa  herfra  undtages  Coecum  og  Colon  ascendens,  der 
fik  Blod  fra  sidste  Lumbararterie  paa  h0ire  Side. 

Forf.  henleder  i  Anledning  af  denne  lagttagelse  Opmasrk- 
somheden  paa  F0lgende: 

1.  Fri  Eommunikation  findes  mellem  Abdominalaortas 
Tiscerale  og  parietale  Grene. 

2.  Disse  Eommnnikationsgrene  kunne  udTides  til  en  saa- 
dan  Grad,  at  de,  naar  den  ordinsere  Blodbane  er  stoppet, 
kunne  onderbolde  tilstrsekkelig  Blodtilf0rsel. 

3.  Igjennem  disse  Eanaler  kan  Blod  direkte  udt0mme8 
fra  de  i  Underlivet  situerede  Organer  Ted  ydre  Blodudt0m- 
melser,  bTonred  disses  Isenge  observerede  Effekt  ganske  meka- 
nisk  forklares. 

4.  Der  er  stor  Sandsynligbed  for,    at  Blodet,   naar  Aorta 

abdominalis  er  obtureret,  tU  iinde  Yei  til  Underextremiteterne 

igjennem  Art.  hsmorrhoidales  sup.  til  iliacse,    da  man  af  dette 

Tilfelde'  ser,  at  det  OmTendte  kan  finde  Sted. 

(H,  Vogt) 

N.  M.  I  LegeT.  XXIY  6. 8  H.  30 
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Tilfelde  af  akut  Inflammation  af  Cerebralarterierne 

under  Syfilis. 


F0lgende  Easns  er  af  stor  Betydning  baade  som  et  Tirke- 
lig  klinisk  Tilfselde  af  en  syfilitisk  Affektion  af  Hjernen  og'j 
med  Hensyn  til  det  patologiske  Sp0rg8maal  om  Forholdet 
Syfilis  til  Arterieaffektioner.  Sy^itiske  Gnmmata  i  QjerneB^ 
h0re  til  de  hyppigere  Affektioner,  men  Beviset  for,  at  Syfils^^ 
direkte  angriber  Cerebralarterierne,  er  endnn  ikke  paa  lan| 
nsr  fdldstsendig  f0rt  Imidlertid  ere  de  faa  Tilfslde,  som  erej 
pnblicerede  af  Dr.  H.  Jackson  —  Med.  Times  66  —  og 
Dr.  Moxon  —  Chiy^s  Hospital  Reports  67  —  af  en  oyei 
yisende  Earakter.  Det  Tilfselde,  som  her  beskrives,  indtraf  i? 
Cruy^s  Hospital  '^/^  69  og  er  et  meget  distinkt  Exempel  paaj 
en  aknt  syfilitisk  Arteriitis.  Pat.,  en  Hand  31  Aar  gl.,  optaget 
i  Hospitalet  ^^t)  l^^^de  lidt  af  Syfilis  og  havde  hayt  Hoved- 
pine  i  nogle  Maaneder;  ban  fik  '^/^  et  apoplektiformt  Anfald;^ 
ban  knnde  ikke  tale,  dog  bverken  paa  Grand  af  Afasi  el 
Afoni,  men  fordi  ban  ikke  knnde  bevsege  Tnngen,  knnde  ikke^ 
synke;  Lseberne  slappe  og  Saliva  randt  nd  af  Mnnden;  b0ii 
Ben  nsBSten  ganske  paralytisk,  venstre  slapt;  Hjertelydene  rene;| 
d0de  24  Timer  efter  Optagelsen. 

Yed  Unders0gelsen  af  Legemet  fandt  Dr.  Maxan  midtj 
paa  Os  frontis  en  ganske  frisk  Knnde  i  Form  af  en  mnd  Fl< 
af  en  Marks  St0rrelse  og  |  Tommes  Tykkelse;  den  laa  i  d( 
dybe  Lag  af  Perikraniet  lige  paa  Os  og  var  i  det  dybei 
gnlagtig  og  opak,  i  det  snperficielle  sparsomt  forsynet  ffl< 
Ear.  Os  selv  var  m  og  por0st  og  injiceret  paa  det  tilsvarendc 
Sted.  Denne  Ennde  karakteriserede  sig  faldkommen  som 
syfilitisk  Gnmma  paa  Ben.  Overfladen  af  Kraniet  var  njei 
efter  seldre  Ennder,  Dnra  mater  var  frisk.  Omkring  Basis 
Hjernen  og  langs  Fossa  Sylvii,  men  ikke  paa  Vertex, 
Aracbnoidea  fortykket.  Enkelte  af  Cerebralarterierne 
afficerede  paa  en  meget  mserkvserdig  Maade.  Basilararteriefl| 
issr  var  meget  fortykket  og  bavde  en  melkebvid  Farve, 
at  den  i  f ''  L»ngde  saa  nd  som  et  Stykke  kogt  Makaroni,| 
dens  Farve  var  enkelte  Steder  mere  opak  og  Overfladen  merel 
irregnlffir.  H0ire  Yertebralarterie  var  meget  liden,  venstrsj 
forboldsvis  stor,  tyk,  opak  og  stiv.  Forandringen  af.BasUa^j 
arterien  h0rte  plndselig  op  ved  begge  Ender  af  det  afficeredli 
Stykke.  Da  man  aabnede  Basilararterien,  fandtes  Lamen  at* 
vcere  passabelt,  men  forsnevret  ved   de   svnlne  Ysgge   til  sin] 
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halye  natorlige  St0rrel8e.  Yeggene  vare  bl0de,  fleskede  og 
havde  alle  en  fast  Lymfes  Egenskaber.  Hikroskopet  viste,  at 
det  ]ymfeagtige  Udseende  ikke  bedrag,  tbi  de  svnlne  Y»gge  i 
Earret  vare  sammensatte  af  tat  sammenstnyede  Lymfelegemer 
(Betaendelseslegemer),  som  laa  lagvis  mellem  de  synlne  Rester 
af  Karreta  egne  Hinder.  Saaledes  var  der  ingen  Tvivl  om,  at 
her  var  en  akot  inflammatorisk  Tilstand  af  Arterievsggen  til- 
stede,  og  Ligbeden  mellem  Lymfen  i  Arterievceggen  og  i  den 
perikranielle  Knade  var  aabenbar  nok.  To  Steder  paa  venstre 
Art.  fos.  Sylv.  viste  samme  Inflammationsproces,  men  i  et  tid- 
ligere  Stadium.  Snbstansen  af  Pons  Yarolli  var  svnllen  og 
dens  Stmktor  ntydelig,  som  om  den  var  ramolleret,  bvad  dog 
i  Virkeligheden  ikke  var  Tilf»ldet.  Bl0dgj0relsen  af  Snbstansen 
var  videre  fremskreden  paa  venstre  end  paa  h0ire  Side.  Den 
Del  af  Bjemen,  som  svarede  til  venstre  Art  fos.  Sylv.  var 
ligeledes  bl0d.    De  andre  Organer  vare  normale. 

Dr.  Moxon  anser  et  Tilfselde  af  saa  akot  Arteriitis  i  sig 
selv  for  meget  interessant  og  vigtigt.  Han  tror,  man  nn  for 
Tiden  er  altfor  tilb0ielig  til  at  betragte  aUe  Forandringer  i 
Arterieme  som  af  en  kronisk  eller  degenerativ  Natnr.  Naar 
Superficies  interna  af  en  Arterie  findes  belagt  med  ateromat0se 
eller  kartilagin0se  Plader,  skal  det  vsre  Resnltatet  af  senDe 
atrofiske  Forandringer.  Saadanne  kroniske  og  degenerative 
Forandringer  ansees  endog  almindeligvis  for  Gmnd  til  Anen- 
rismer.  Han  anser  denne  Betragtningsmaade  af  Arteriemes 
Patologi  for  langt  fra  korrekt  Anenrismer  indtrseffe  ofte  bos 
imge  Folk,  og  den  Bl0dgj0rel8e  og  Fortykkelse  af  enkelte 
Dele  af  Arterievseggen,  som  ledsager  Anenrisma,  befindes  ved 
mikroskopisk  Unders0gelse  at  skyldes  en  Infiltration  med  Be- 
Ittndelseslegemer^  saa  at  virkelig  mange  Anenrismer,  om  ikke 
alle,  tydelig  synes  at  bero  paa  ndtalte  Tilfselde  af  Arteriitis. 
Ligeledes  tror  ban,  at  de  deforme  senile  Arterier,  der  betragtes 
lorn  degenerative,  i  mange  Tilfselde  idetmindste,  ikke  skyldes 
nogen  progressiv  Degeneration,  men  snarere  ere  at  betragte 
som  Beminiscenser  af  foregaaende  Inflammationer  i  Arterie- 
vaeggene  svarende  til  gamle  Fortykkelser  af  Plenra,  periostale 
Knnder  osv.  Dette  er  ingen  ny  Synsmaade,  idetmindste  for- 
saavidt  det  vedkommer  den  inflammatoriske  Natnr  af  Arterie- 
affektioner.  Tilstedevcerelsen  af  Betsendelseslegemer  i  Arterie- 
vffiggene  bar  vseret  paastaaet  af  mange  lagttagere  isaer  i  Tysk- 
land  og  Dr.  Moxon  bar  konstateret  Nservserelsen  af  disse 
Legemer  i  mange  Tilfselde.  Men  Arteriitisen  i  nservserende 
Kasns  var  forskjellig  fra  de  almindelige  Former  af  Fortykkelse 
af  Arterieme,  alle  Lag  af  Yseggene  vare  nemlig  ber  angrebne, 
og  den   dannede  Lymfemasse    nalmindelig   massiv.     Sammen- 

30* 


468 

tr»ffet  mellem  denne  maBrkverdige  Arierieaffektion  og  de 
periostale  Enader  hos  et  syfilitisk  Individ  er  et  andet  vigtigt 
Moment,  som  godtgj0r  SyfiUs's  Evne  til  at  frembringe  en  aknt 
Affektion  af  Arterierne. 


(Lancet^  25de  Septbr.  1869.) 


(M,8.) 


Syfilitisk  Forandring  af  Lungerne  hos  en  Nyfedt 

(Af  Depaul.) 


Det  Fraentimmer,  som  gav  Anledning  til  denne  lagttagdse,] 
var    en    28aarig   Tjenestepige,    som    kom   ind   paa   Hospil 
ISde  Oktober  1869.     Hun  angav  at  vsBre  f^rste  Gang  gra^l 
i  8de  Maaned  og   at  have   vsret   frisk   nnder  Svangerskabet,'! 
Han  nedkom  samme  Aften  ved  Natnrens  Hjelp   med   et  Pi| 
barn,  som  veiede  2470  Gram  og  var  yderlig  nsselt.    Det  havdaj 
violetfarvet  Bryst,    respirerede  nregelmsessigt   og   gispende  o| 
levede   knn    10}  Time.     For   at  komme   paa   det  Rene 
Gmnden    til  Moderens   fortidlige  Nedkomst    og  Bamets  W 
Qnders0gte8    den    19de    Moderen   meget    omhyggelig,   hvoni 
fandtes  Tnbercnla  mucosa  i  stor  Mengde  paa  den   indre  Sidcfl 
af  Labia   majora,   kobberfarvede  Papier   i   begge  HaandfladerJ 
Rubor   paa   b0ire  Side   i  Svaelget,   svnlne  Glandler  i  Ingver&i 
og  Deflavinm  capillorum.      Paa  Sp0rgsmaal  om  Oprindelsen 
denne  Sygdom  oplyste  ban,    at   ban   f0rst   for    omirent    3-^ 
Maaneder  siden  bavde  bemsBrket  Noget,    at  ban  aldrig   havd^ 
vseret  syg  f0r,  men  stedse  vsBret  meget  lidet  omhyggelig  met 
sin  Person.     F0lgelig  kande  det  primsre  Saar  meget  let  and* 
gaa  bende,    da  det  maatte  skrive  sig  fra   en   endna   tidligei 
Tid,  end  den  her  tales  om. 

Yed  Obdnktionen  af  Barnet  fandt  man,  at  den  8t0rre  D( 
af  Langealveolerne  ikke  bavde  vaeret   advidede   af  Lnften, 
Langevaevet  var  gjennemsat  af  lysegale  Indarationer  saa   stoi 
som  smaa  N0dder,    og  at  der  i  Leveren   var   en  Enade,  soi 
var  lidt  galere  end  det  omgivende  Ysbv. 

F0lgende  er  Resnltatet  af  den  mikroskopiske  nnders0gelsf 
anstillet  af  Cornil: 

De  intecalveoleere  Ysegge  vare  meget  fortykkede  og  Alvc 
oleme  forsnevrede.     Yseggene  bestode  af  embryonn»rt  Bine 
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▼flBY,  der  indeholdt  Ear  og  talrige  embryonnnre  Legemer.  De 
vare  aaa  fortykkede  paa  enkelte  Steder,  at  Alveolernes  Ka- 
vitet  Hasten  ndfyldtes.  De  fonnevrede  Lnngealveoler  vare 
fyldte  med  Epitelialceller,  Pnskngler  og  smaa  fedtdegenererede 
Legemer. 

Som  bekjendt  er  man  ikke  enig,  om  syfilitiske  B0rn  yise 
synlige  Spor  af  Sygdommen  strax  ved  F0d8elen  eller  f0r8t 
senere.  Under  Indflydelse  af  sine  Teorier  om  Udyiklingen  af 
den  akvisite  Syfilis  bar  Ricord  paastaaet,  at  et  Bam  med 
hereditsr  Syfilis  i  Almindelighed  ikke  ved  F0dse1en  Tiser  Spor 
af  Sygdommen.  Det  er  allerede  l»nge  siden,  Depaul  paaviste, 
at  den  heredltere  Syfilis  tvertimod  i  80  af  100  Tilfslde  r0ber 
sig  strax  Ted  F0dselen  ved  visse  Affektioner,  og  at  hvis  disse 
ikke  blive  fandne,  er  det,  fordi  man  ikke  ved  at  s0ge  dem. 

Det  er  40  Aar  siden,  man  ved  Obdnktionen  af  et   nyf0dt 

Bam  fandt  Forandringer  i  Lnngen  lig  de  her  omtalte,  og  som 

man  da  betragtede  som  Tnberkler  eller  somTegn  paa  en  letal 

intenaterin  Pneamoni.    DqHMl  bar  knn  fnndet  disse  Affektioner 

bos  B0m  af  syfilitiske  M0dre,    og  ban  bar  allerede   i    1837   i 

vBnlletin  de  Soci6t6  anatomiqne  t.  XII^  gjort  opmsrksom  paa 

deres  yirkelige  Betydning.     De  bave  snart  sit  S»de  i  Lnngen, 

snart  i  Tymns;    Qtibler  bar  konstateret   deres  Tilstedeyssrelse 

i  Leveren.  —  I  det  ber  berettede  Tilfalde   ligesom  i  mange 

andre  d0de  B0mene  af  Mangel  paa  Lnft,    da  denne  ikke  kan 

traenge  ind  i  Lnngerae,  fordi  de  specifike  Nydannelser  bindre 

Adgangen. 

(Foredrag  i  Soeiete  de  Gbirargie  opt.  i  Gas.  d.  Hop. 
aode  Not.  1869 ) 

(M.  8.) 


Variolaepidemien  i  Paris. 


Efter  den  franske  Regjerings  Foranstaltning  bar  Dr.  BeS' 
nier  leveret  en  Fremstilling  af  Yariolaepidemien  i  Paris  for 
de  3  f0r8te  Maaneder  af  indeveerende  Aar.  Epidemien  er  som 
bekjendt  endnn  ingenlnnde  endt,  tvertimod  ser  man  af  Aviserae, 
at  D0dsfaldene  fremdeles  endnn  stige  for  bver  Uge.  En  8am- 
menstilling  af  de  allerede  i  dette  Tidsrnm  samlede  statistiske 
og  kliniske  Momenter  tnrde  dog  vsere  aflnteresse.  Den  leveres 
ber  efter  et  Uddrag  i  Wiener  Wocbenscbr.  for  4de  Jnni.  d.  A. 
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Den  iMerraBrende  Epidemi  bogyndte  i  November  1869  og 
tiltog  ndover  YiDteren.  Det  er  konstaat  dette  Forhold  i  Paris, 
at  Yariolffi  tiltage  i  Hyppighed  adover  Yinteren.  D^delighedea 
af  Kopper  var  i  Aarene  1860—1870  altid  st0rst  i  liaanederne 
Oktober  til  Marts  mindst  fra  Mai  til  Aagast  For  dette  Aar 
synes  imidlertid  denne  Begel  ikke  at  holde  stik. 

Ogsaa  Sygdomstilfseldenes  Intensltet  viser  i  det  omtilte 
Tidsrom  en  betydelig  Forskjel  efter  Aarstiderne. 

Antallet  af  D0d6fald  ved  Ropper  i  Paris  var  i  Aarets 
f0r8te  3  Maaneder  i  det  Hele  2266,  nemlig  681  i  Jannar,  747 
i  Febrnar,  838  i  Marts.  Deraf  d0de  789  i  Hospitalerne,  235 
i  Jannar,  258  i  Febmar,  296  i  Marts. 

Naar  Kopperne  ikke  jist  herske  som  Epidemi  i  Paris, 
men  kon  optrsede  sporadisk  (de  ere  aldrig  ganske  borte),  er 
D0deligbeden  af  denne  Sygdom  i  de  forskjellige  Kvarterer 
forboldsvis  den  samme  8omTotal-D0deligheden;  denne  varierer 
forresten  overordentlig  meget  i  de  forskjellige  Dele  af  Byen. 
Under  Epidemier  forandrer  dette  Forhold  sig  imidlertid  noget, 
om  det  end  ikke  aldeles  taber  sin  Betydning.  1  Almindelighed 
ere  nemlig  da  de  folkerigeste  Arrondissementer  (det  lOde, 
lite  og  18de)  de,  der  have  det  st0rste  Antal  D0dafald  af 
Eopper;  det  Iste  og  26de  Arrondissement  ere  de  mest  akaanede 
Dele  af  Staden. 

De  fleste  Tilfslde  af  Sygdommen  forekomme  hos  Yoxne, 
1  Almindelighed  hos  kraftige  nnge  Folk,  som  angribes  af  Syg- 
demmen  midt  i  den  bedste  Snndhed ;  det  8t0rste  Antal  angribes 
i  20 — 30  Aars  Alderen.  Ogsaa  er  det  fortrinsvls  den  aktive 
Del  af  Befolkningen,  der  angribes  af  Sygdommen. 

Medens  nn  med  Hensyn  til  Hyppighed  af  Tilfselde  deo 
midlere  Alder  og  det  mandlige  Ej0n  bar  Forrangen,  stiller 
Forholdet  sig  anderledes  med  Hensyn  til  D0delighed.  Her  er 
det  Kvindekj0nnet  og  i  Sserdeleshed  de  nnge  Fmentimre, 
som  det  vsesentlig  gaar  ud  over.  Saaledes  vise  D0deligheds- 
listerne  for  Maanederne  Jannar  og  Febraar  d.  A.  for  voxne 
Mandfolk  20,i6  D0d8fald  for  hvert  hnndrede  Sygdomstilfselde, 
medens  de  for  Fmentimre  vise  21,87,  for  Gutter  (0 — 16  Aar) 
34,47  og  for  Piger  (0—16  Aar)  36,66  D0de  paa  100  Syge. 

.  Disse  Tal  give  aldeles  det  samme  Forhold  som  1  de  for- 
rige  Epidemier  i  Paris  i  Aarene  I860-— 69. 

Med  Hensyn  til  Yariolaepidemiens  Forhold  til  Yakcinationen 
meddelcs  f0lgende  Bemeerkninger: 

Det  allerede  af  mange  Laager  tilstraakkelig  fremhssvede 
Faktam,  at  Yakcinationens  velgi0rende  Yirkning  bliver  »  0 
ved  konfluerende  Eopper,  konstaterede  sig  ogsaa  dennegang. 
Forresten  var  ogsaa  af  de  Yakcinerede,   der  lede  af  diskrete 
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Kopper,  endel  temmeHg  slemt  angrebne;  men  Flertallet  af  de 
Yakcinerede,  der  angrebes,  havde  knn  et  temmelig  let  Anfald 
af  Sygdommen. 

Ogsaa  den  Regel  stadfestede  sig,  at  Yariolsa  hos  ikke 
Yakcinerede  meget  sjelden  optraadte  i  en  mild  Form,  de  fleste 
Tilfelde  Tare  konflnerende  og  maligne.  Nogle  Exempler  fra 
Bemehospitaleme  oplyse  dette. 

I  Hospitalet  Cochin  (Dr.  Btu:quoy)  d0de  fra  Jannar  til  Marts 
6  ikke  Yakcinerede,  alle  af  Yariola  h»morrhagica.  I  B0me- 
hospitalet  var  der  i  Harts  19  Patienter  med  denne  Sygdom: 
4  Drenge,  15  Piger  i  Alderen  mellem  17  Maaneder  og  14  Aar; 
deraf  yare  11  yakcinerede,  7  ikke.  Hos  de  11  Yakcinerede 
forl0b  Sygdommen  hos  alle  som  Yarioloider  med  hartigt  og 
gmistigt  Forl0b,  knn  Prodromeme  var  i  et  Par  Tilfselde  lidt 
slemme.  4de — 5te  Dag  begyndte  Indt0rringen.  Af  de  7  ikke 
yakcinerede  Drenge  fik  2  Yarioloider,  5  regnl»re  Yariolee,  1 
konflnerende,  4  diskrete,  men  halykonflnerende. 

Paa  Hospitalet  i  Bordeaux  forekom  der  fra  15de  December 
1869  tU  3die  Marts  1870  71  Tilf»lde  af  Yariols  hos  Yakci- 
nerede; deraf  d0de  9,  aitsaa  12  pCt.;  af  27  ikke  Yakcinerede 
d0de  18,  aitsaa  66  pCt. 

Som  bekjendt  for0ges  ingenlnnde  Yakcinationens  Eyne  til 
at  modificere  Forl0bet  af  en  Yariolaproces  derved,  at  den 
foretages  meget  n»r  Udbmddet  af  Eopper  eller  endog  i  Eoppe* 
sygdonnnenes  Prodromalstadinm;  de  i  den  Anledning  nserede 
lllnsioner  ere  allerede  forlaengst  tilintetgjorte.  Den  heromtalte 
£pidemi  fremb0d  atter  flere  frappante  Deviser  herpaa.  En 
28aarig  nvakcineret  Mand  blev  inoknleret  i  Hospitalet  Beaigon. 
Han  blev  inoknleret  paa  begge  Arme,  og  det  slog  meget  stsBrkt 
an.  Iste  Marts  vare  Skorpeme  allerede  begyndte  at  t0rre, 
da  der  plndselig  indtraadte  Febertilfselde,  der  fnlgtes  af  en 
nahnindelig  rigelig  konflnerende  Yariolaemption. 

Lignende  Tilfselde  forekom  nn  i  stor  Msengde  nnder  denne 
Epidemi;  knn  i  faa  Tilfaelde,  anf0rte  af  Dr.  Archambault  i 
B0rnehospitalet,  syntes  den  kort  f0r  foretagne  Yakcination  at 
have  havt  nogen  tydelig  Indflydelse  paa  Forl0bet  af  de  senere 
optrsedende  Kopper. 

Meget  forskjelligartede  vare  de  Komplikationer,  som  viste 
sig  i  Epidemiens  Forl0b.  Der  nsevnes  saaledes:  Koiynnktivit, 
Blefarit,  nlcer0s  Eeratit,  Irit;  den  sidste  bedredes  hnrtig  ved 
den  ndvendige  Anvendelse  af  Snlphas  atropini.  I  Hospitalet 
Piti^  iagttoges  2  TilfsBlde  af  Orchitis  variolosa,  som  helbrededes 
i  faa  Dage  nden  Metastase  til  Parotis.  I  Hospitalet  Larisboi- 
si^re  iagttog  Desnos  en  Pelviperitonit  i  Desikkationsperioden 
ved   en  Yariola   discreta;    denne  AfFektion   udledede   ban   fra 
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I  med  en  Ooforit,  —  IFebraar  iagttog  den  guama 
Ifaelde  af  Yariola  (aldrig  Tarioloider)  kompliceredc 
ige  Hjertesygdonime  (Eado,  Perikardit  og  Dilatatioa). 
ge  vare  Komplikatioaerne  med  Affektioner  i  Larynx, 
og  Lnngeme.  Cerebral e  Tilfselde  Tare  derimod 
ataxiBke  Former  lidet  fremtriedeiide.  Ved  Set- 
te  hyppig  Lever,  Milt  og  Nyrer  forabjeUige  For- 
rppigst  KongeBtion  og  Hfemorragi.  I  Tannent 
jevnlig  ulcerative  Frocesser. 
iDsyn  paa  Terapien  koncentrerede  alle  lateresser 
:  paa  den  af  Chauffard  forealaaede  fiehandliIlg^ 
Btore  Doser  Acid,  carbolicnm.  Sesnier  behandlede 
riolapatienter  med  dette  lliddel.  De  fik  fra  2S 
L  Gram  28  Centigr.  dagtig.  I  Flertallet  af  TilfEel- 
Midtet  at  gj0re  god  Virkuing  (at  de  Fleste  kon 
>g,  Bom  Ref.  i  Wiener  WocbenBChr.  med  Rette  be- 
i  at  beviBe  synderligt).  Midlet  taaltes  ret  godt 
le;  atdrig  iodtraadte  Brfekning,  uDdertiden  Diame. 
ive  Abscesser  aynteB  som  Fplge  af  dett«  Middeli 
at  forekomme  Bjeldnere  end  sfedvanlig.  I  Hote)- 
oissenet  benyttet  Liqv.  de  Labarragne  (nnderklor- 
in)  boa  nffiaten  alle  aine  Syge  og  efter  Sigende 
til  at  vere  tilfredB  dermed,  iser  virker  det  godt 
den  onde  Lngt  i  Sappn ratio naperiod en. 

(M.S.) 


1.    Orl^nale  Rf  ed 


re  Preveforelsesninger   afhol 
>osten  i  patologisk  Anatomi  « 

(Af  Hjalmar  Heil 


Ved  at  offentliggjere  nedenstaa< 
il  jeg  blot  bemeerke,  at  Temaet  foi 
T  selTvalgt,  for  den  2den  opgive 
>age  i  Forreien  og  for  den  3die  2 
or  denne  sidates  Vedkommende  udi 
lytte  litterEere  Hjtelpemidler;  —  yid 
esning,  som  natarligvis  ikke  knnde 
edes  som  de  2  ferste,  her  er  g)( 
om  det  senere  var  muligt  at  gj0re 
loterede  Momenter. 

Ihvorvel  jeg  selv  kunde  have  i 
ilfBie  adskillige  Ting,  farend  Besvan 
QEgazinets  Lxsere,  saa  bar  jeg  dog 
it  burde  gjengive  dem  i  den  Form, 
len  jeg  maa  da  ogsaa  samtidig,  i  a 
Indskyldning  for  det  Mangetfulde  v< 
rindret,  baade  at  man  er  bunden  ti 
en  Foreleesningstime,  og  at  man  foi 
i^edkommende  savner  boglige  Hjielp 

Jeg  baaber  dog,  at  Forelfesning 
'onn  —  maaske  ville  kanne  interesi 
.teger,  da  de  i  Kortbed  gjere  R€ 
ipergsmaal,  som  for  Tiden  mest  dia 
aindelige  Patologi.    Af  den  Grund  o 
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I. 

srnes  Forbold  under  p&tologiske  Process! 
easyn  til  Regeneration  og  Pasdumelse. 

areleesnjng,  afholdt  den  2T<le  ApriL) 

rerl 

Bom  selvvalgt  Opgave  tienkt  at  behandl 
ea  Forhold  under  patolo^ske  ProcesM 
iDsyn  til  Regeneration  og  Puadannetee' 
Ugt  dette  Emne  til  Prflveforeleesniug, 
det  for  0ieblikket  er  et  Tidsspflrgsn 
ier  eD  Tid  af  mit  UdenlaDdsophoId  sd 
□g  til  at  arbeide  lidt  noiere  dermed 
iraea  til  tiUredsstilleade  Resultater.  1  t 
tte  maa  jeg  naturligvis  fatte  mig  saa  koi 
fholder  mig  derfor   bl.  A.  fra  at  nsn 

de  for&kjellige  Metoder,  som  ere  aaTendb 
ike  mig  til  kun  at  berette  de  D^goe  Faktt 
8  ubetydeligt,  men  det  er  dog  et  vigtig 
tea  om  Cellelivet  og  overhovedet  i  de 
•logi. 

er  Epiteldannelserne,  saa  ineaer  jeg  herve 
is  som  Epitel,  men  jeg  maa  dog  be 
it  lidt  uBiere,  og  jeg  vil  derfor  farst  git 
lliug  af  Epitelets  Anatomi  og  specielt  del 
ilvikling,  ttai  det  er  netop  siden  Embrjo 
I  i  den  patologiske  Anatomi,  at  Sparg! 
sin  egentlige  Interesse. 
ssificerede  som  bekjendt  de  Iiistologisk 
r  og  gav  derved  en  rationel  Basis  specie 
;ke  Histologi.  iste  Gruppe  var  Epitele 
vertrsek  over  Huden  og  Slimhindeme  s\ 

i  de  forskjellige   —  store   og  sniaa 
ig   blandt  Andet   danoer   Uaar  og  Negl< 
ode  Epitelet  alle  ser0se  og  synoviale  Hin 

og  Lymfekarrenes  Intima.  De  enkelt 
yellig  Form,   ere   mere  Hade   eller  i  ni 
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eller  cyJindriske,  men  der  ligger  altid  Cel 
uden  Mellemsubstaos.  En  saadao  beskrev 
linghausen  siden  —  vseseDtlig  for  det  serese 
kommende  —  i  Form  af  smale  Linier,  som  I 
Ted  Lapissolution ,  og  som  han  kaldte  , 
3deii  Gruppe  var  Bindevsevet,  som  foruden 
fiiodevEev  tillige  omfattede  Ben  og  Brusk  og 

.  Iqertlerne.  3die  Gruppe  dannes  af  de  hist 
Bom  have  uaaet  en  hpiere,  mere  speciSk  fysii 
ling,  saasom  Ganglieceller,  Nervetraade,  Sands 
Celler  og  Muskier  etc. 

Denne  Inddeling  bar  netop  ,for  Epitelets 

.  i  de  sidste  Aar  undergaaet  en  for  vort  Emm 
ModifikatioD.     Det  Tar  nemlig  His,  som  paa 

I  br;ologiske  Studier  beviste  Nodvendigheden  s 
det  Epitel,  som  beklaeder  de  serase  og  syi 
samt  Blod-  og  Lymfekarrenes  Intima  fia  det, 

,  Huden  og  SlimbiDderne.  Hau  kaldte  derf< 
Endotel  i  Modseetning  til  Epitelet. 

Skjendt  denne  His's  Opfatning  ikke  ove 
vnrderet,    er  den  altfor  vigtig  til,   at  jeg   ki 

,  nffivne  et  Par  Ord  om  Epitel-  og  Endoteldan 
skjelltge  Udvikling. 

Det  er  af  Pfluger  og  nsiagtigere  af  Wi 
at  ^gget  i  ^ggestokken  er  en  oprindelig  Ej 
afEDsres   fra    de  Pfliiger'ske  Sffikke   i  Follikle 

I  Pattedyrenes  ^g,  som  undergaa  sin  viden 
Moders  Liv,  kuu  ere  at  betragte  som  en  st< 
1  Ex.  Fuglenes  og  de  Ueste  Dyrs  ^g,  som  i 
for  Modeiorganismen,  tillige  euNseringsblomn 

,  den  starste  Masse  af  ^gget. 

Befrugtes  nu  £gget,   saa  begynder  det 

\  flere  og  tiere  mindre  Celler  a:  det  furer  sig. 
Vcdkoramende,  som  have  Nieringsblomme,  omi 
processen  ikke  NEeringsbtommen,  men  kuu  d 

;  som  svarer  til  Pattedyrstegget,  og  som  man 

\  Bkiven"  (Cicatricula  —  Discus  proligerus). 

'   Tid  er  der  af  deu  enc  Celle   indenfor  dens 


(Membrana  pellacida)  dannet  en  Bis 
for  de  med  NsriDgsblomme  forsyoef 
en  paa  samme  li^ende  liden  Plade 
af  Celler.  I  filsBren  eller  i  Skjoldet  f 
formigt  Parti  mere  og  mere,  derved 
trinBvis  dele  sig.  Denne  Stribe  ell< 
det  egeotlige  Enibryonal anise g. 
Lffingde  som  i  Bredde  og  bsier  sig 
for  at  danne  Embryos  Hoved  og  Lt 
miteterne  voxe  ud  siden.  —  Alt  det 
til  Hinder  etc. 

Gj0r  man  nu  et  mlkroskopisk  Si 
linieformige  eller  ovale  Embryonalanl 
lerne  ordnede  i  3  skarpt  adskilte  L 
de  3  Remak'ske  Blade.  Det  ydre 
bladet,  fordi  dets  Celler  under  den 
ner  Epidermis  samt  Hudkjertleme,  F 
nden  danaer  det  Gentralnervesystemel 
OS  ikke  her.  Det  indre  kalder  ban  ' 
fordl  det  danner  Intestinas  Epitelba 
sig  ad  i  alle  de  aabne  Kjertler. 
dannes  derimod  alt  BindeveBT,  Enc 
Under  Embryos  videre  Udvikling  di£ 
Blad  sig  til  forskjellige  Organer  saas 
etc ,  moD  samtidig  spalter  det  sig  i 
med  et  Mellemrum  mellem  begge,  0{ 
Halvdel  sig  intimt  til  Hombladet  foi 
at  danne  den  saakaldte  Hudmuskel 
sig  til  den  egentlige  Bug-  og  Brystvi 
Halvdel  af  midtre  Blad  teegger  sig  ti 
danner  den  saakaldte  fibrose  Tarn 
videre  Udvikllng  fremgaar  Spiser0rel 
alle  deres  Udkrsengninger,  som  Lu 
Mellemrummet  mellem  eller  Spalten 
naturligvis  Pleuroperitonealhulheden, 
fragma  adskiller  Brysthulen  fra  Bugl: 
indsees,  at  hverken  Hornbladets  ell 
Celler  kunne  komme  ind  for  at  bekl 
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Ihnllieden,  men  at  dens  Epitel  maa  dannes  af  ElemeDter 
fra  midtre  Blad,  som  for0vrigt  udelukkende  danne  Binde- 
vsY  og  Muskier.  Paa  lignende  Maade  forbolder  det  sig 
med  de  synoviale  Hinders  samt  Earrenes  Epitel.  Efter 
Udviklingen  ere  disse  Epitelceller  altsaa  ikke  andet  end 
modificerede  Bindevaeyselementer,  Noget  som  da  ogsaa 
kommer  til  Syne  ved  patologiske  Processer,  og  dette  i 
Forbindelse  med  deres  eiendommelige  Udseende  er  til- 
striekkeligt  til  med  His  skarpt  at  sondre  dem  fra  de  egentr 
Uge  Epiteldannelser  og  opf0re  dem  som  En  dot  el.  Netop 
denne  Sondring  vil  i  den  nsermeste  Fremtid  i  vesentlig 
Mon  fremme  vore  Begreber  om  Epitelets  og  Bindeysevets 
differente  Stilling  inden  Organismen.     I  Forbigaaende  vil 

-jeg  kan  bemserke,  at  man  endnu  er  i  lidt  Vildrede  om 
Drogenitalapparatemes  Epitel,  idet  man  ikke  rigtig  ved, 
om  det  dannes  fra  ydre  eller  indre  Blad.    Endvidere  vaere 

fdet  bemserket,  at  man  antager,  at  de  enkelte  Celler  i  hvert 
Blad  altid  fremkomme  ved  Proliferation  fra  Celler  i  samme. 
Blad,  fordi  Bladene  i  lange  Tider  bolde  sig  saa  skarpt 
demarkerede. 

Naar  jeg  nu  .i   det  F0lgende  taler  om  Epiteldan- 

I'nelser  mener  jeg  berved  udelukkende  Elementer,  som 
ere  fremgaaede  af  Bemak^s  ydre  og  indre  Blad  o:  den 
egentlige  Epidermis  og  Slimhindeepitelet,  medens 
jeg  forbebolder  mig  —  om  der  levnes  mig  Tid  —  at  sige 
Dogle  Ord  ogsaa  om  Endotelets  Forhold  ved  patologiske 
Processer.  Epitelets  mere  fysiologiske  Forhold  anser  jeg 
mig  fri  for  at  omtale.  Jeg  skal  kun  nsevne,  at  man 
bar  et  Par  lagttagelser  specielt  for  Descemetis  Epitel,   at 

[det  ogsaa  bar  Eontraktilitetsevne  og  saaledes  i  ringe  Mon 
kan  forandre  sin  Form,  men  dog  aldeles  ikke  tilsvarende 
to  de  egentlige  am0boide  Celler. 


Efter  denne  korte   embryologiske  Skizze  kan  jeg  nu 
[gaa  over  til  mit  egentlige  Emne,  og  vil  jeg  f0rst  gjennem- 
gaa  Epitelets  Forbold  ved  Regeneration  af  samnie  paa 
et  Substanstabt 


478 

SKtter  altsaa,  at  vi  have  en  e 
^aarflade  for  OB,   og  sparger 

dannes  den  nye  Epitelii 
er  en  gammel  kirurgisk  Erfar 
ir  i  Regelen  foregaar  fra  Rf 
'er  mod  Centrum,  men  det  ei 
snkelte  TilfEelde  ser  smaa  ( 
[linger  midt  i  tiaarfladen. 
len  Schwann- Rockitansky'ske 
Jkole  under  Sobin  aoser  Epi 
'ed  Organisation  af  et  Bias 
d  paa  Overfladen,   er   saa   b 

vil  omtale  det,  saa  meget  n 
iflrere  fuldstffindigt  staa  paa 
ikt 

Virehoto  var  det  mest  om  al 
io  seqvivoca"  for  Gellens  Vedl 
ret  med  dets  Celler  aom  den 
Etnnelser.  Paa  en  Saar&ade  ( 
!  Granulationer,  som  bestaa 
teller  med  en  sparsom,  slin 
inedeKar.  Uden  at  nu  Virch 
celler  fra  de  gjensiddende  E] 
;eT  ban  dog  hovedsagelig,  a 
iveevet  uden  Videre  omdannf 
llerskarpest  er  nu  dette  sidst 
leisch,  og  da  er  det  naturtig' 
erved,  at  et  Saar  snart  blot 
irt  i  Form  af  0er  midt  inde 
Cellers  Dannelse  var  den  s 
ler  endogen  Celledannelse  fra 
des  at  f0rst  Kjernelegemet 
lellen  deler  sig.  Ogsaa//e[rf< 
tpitelet  og  dets  Sammenhten 
mt   Bitrchardt's   Undersagela 

fra  det  underliggende  Binde 
ak  havde  nu  rigtigook  a)Ie 
at  den  fysiologiske  (embryoloj 
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ogsaa  bibeholdtes  senere  i  Livet,  saaledes  at  Elementer, 
som  oprindeligt  ere  udgaaede  fra  midtre  Blad,  ikke  heller 
senere  i  Livet  kunne  danne  Elementer,  som  tilh0re  indre 
eller  ydreBlad;  —  at  med  andre  Ord  BindevaBv  ikke 
kan  danne  Epidermis  eller  Epitel. 

Hans  Udtalelser  bleve  imidlertid  ikke  paaagtede,  f0rend 

Thiersch  i  1865  i   et  Arbeide   om  Epiteliomer   atter   drog 

dem  frem.     Her  fors0gte  ban  nemlig  at  bevise,  at  Krasft- 

i  tapperne,   som   ved   et  Epiteliom   findes   dybt  nede   i   og' 

[  under  Corium,  ikke  ere  dannede  af  Bindeysevsceller,   som 

r  Virchow  mener,   men  voxe  ned  fra  Epitelet  eller  fra  Bete 

\  Malpighii.     Thiersch  omtalte  ogsaa  l0selig  Regeneration  af 

I  Epitel  ved  Snbstanstab,   som  ban   mente  ikke  udgik  fra 

.^Bindevseyet;  dog  bavde  ban  ingen  specielle  Unders0gelser 

:  herom.     Sp0rgsmaa1et  var  nu  imidlertid  vakt,   og  det  er 

bleven  et  Principsp0rgsmaal,  bvorefter  Eirurger  og  pato- 

logiske  Histologer  ere  delte  i  2  Leire,   idet  Nogle   antage, 

at  Epiteldannelseme  ogsaa  kunne  produceres  af  Bindevsev 

og  anf0re   den   0formige  Overbudning  som  Bevis  berpaa, 

medens  de  Andre  ikke  antage  dette  og  mene,  at  den  0for- 

mige  Overbudning  kan   forklares   af  en   Proliferation   fra 

gjensiddende  smaa  Epitelrester  i  Midten  af  Saarbunden. 

Da  man  nu  bavde  opdaget  Gellemes  am0boide  Bevse- 
gelser  og  specielt  de  bvide  Blodlegemers  Udvandring,  var 
der  naturligvis  Mange,  som  strax  mente,  at  disse  Celler 
vandrede  op  paa  Overfladen  og  der  satte  sig  fast  til  Epitel- 
eeller.  De  bavde  imidlertid  ikke  andet  Bevis  derfor  end 
den  Omstsendigbed ,  at  man  virkelig  finder  Vandreceller 
inde  mellem  Epitelcelleme.  Det  var  isser  BiesiadecJci, 
Pagenstecher  og  tildels  Klehs,  som  fremkom  med  denne 
Tydning.  I  det  Hele  rykkede  man  dog  ikke  i  de  senere 
Aar  Sagen  naermere  ind  paa  Livet,  og  specielt  erklserede 
BiUrothj  som  er  mest  tilb0ielig  til  at  bolde  paa  Thiersch's 
Mening,  at  ban  trods  n0iagtige  Unders0gelser  ikke  var 
kommen  til  noget  Resultat  med  Overbudningen. 

Under  saadanne  Omstsendigbeder  var  det  af  Professor 
Arnold  jun.  iflor  publicerede  Arbeide  om  Epitelregeneration 
vel  skikket  til  at  vaekke  Opmserksombed,  idet  ban  betraadte 
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en  ny  eller  rettere  sagt  gammel  og  nsesten  ^leia'Tei.  - 
Arnold  experimenterede  paa  Sv0mmelunden,  Tungen  % 
HomhiDden  hos  Fr0er  samt  paa  Palatum  durum  hosHunde^ 
idet  ban  frembragte  kunstige  Substanstab.  Paa  Falatoa 
durum  hos  Hud  den  skar  ban  ilittigt  bort  den  nydannede 
Overbudningsrand  i  Periferien  af  Saaret,  men  obtinerede^ 
ikke  destomindre  en  oformig  Overbudning  i  Midten.  Dette: 
,troede  Arnold  naturligvis  f0rst  var  et  Bevis  for,  at  ogsai 
GranulationsYsevet  kunde  danne  Epitel,  men  kom  ved 
Unders0gelseme  specielt  af  Cornea,  —  bvor  ban  fortvrigt 
vel  at  maerke  altid  saa  Tilbelingen  gaa  for  sig  fraRanden-, 
til  ganske  nye  Besultater,  og  som  ogsaa  gav  ham  en  F(n^ 
klaring  for  den  0formige  Overbudning. 

Han  mente  nemlig  af  sine  Prseparater  at  veere  berets 
tiget  til  at  antage,  at  Epiteldannelsen  foregik  derved,  it 
der  paa  Overfladen  udtraadte  et  Ezsudat,  som  furede  ^ 
af  i  smaa  Plader,  som  i  sit  Indre  dannede  Ejemer  og  til-: 
sidst  bleve  til  ordentlige  Epitelceller.  Han  kaldte  vistook 
dette  Exsudat  forsigtigt  nok  Protoplasma,  men  af  hde 
Beskrivelsen  fr^nigaar,  at  det  fuldstsendig  er  den  gamte 
Blastemteori.  Det  amorfe  Exsudat  eller  Blastem  er  bai 
mest  tilb0ielig  til  at  antage  kommer  fra  Corneas  Binde 
vcevselero  enter. 

Disse  Unders0gelser,  udgaaede  fra  en  Mand  nied  da' 
Anseelse  som  Arnold^  vare  vel  skikkede  til  at  v«kke  Op- 
mserksombed  og  til  at  give  Sp0rgsmaalet  fornyet  Interesss. 

« 

Arnold's  Resultater  have  nemlig  en  vidtstrakt  Bffireevnfc,; 
Vise  de  sig  at  vsere  rigtige,  er  det  forbi  med  SflBtninge* 
„Omnis  cellula  e  cellula"  og  videre  „omne  vivum  ex  ovo*, 
og  vi  ere  atter  inde  paa  Generatio  sequivoca.  Der  var 
altsaa  Grund  nok  til  atter  at  unders0ge  Maaden  forEpitel- 
regeneration,  og  efter  Prof.  Strieker's  Opfordring  bar  jeg 
ogsaa  gjort  dette  i  forrige  Aar  paa  bans  Laboratonumi 
Wien. 

Jeg  vil  ganske  kort  gjennemgaa  de  Resultater,  hyortS 
jeg  er  kommen,  uden  nsermere  at  beskrive  de  anvendta: 
Metoder  etc.  Jeg  bavde  altsaa  at  afgj0re,  om  Epitelrege* 
nerationen  foregaar  fra  det  gjensiddende  Epitel  langs  B<0- 
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I  den    eller  fra  BindeysBvet  under  Epitelet,   respektive  fra 

I  Granalationsvsev,   eller  fra  Vandreceller  og  hvide  Blodle- 

;  gemer,   eller  endelig  paa  den  af  Arnold  beskrevne  Maade 

af  et  Blastem.    Det  blev  mig  snart  klart,  at  Cornea  er  det 

:  cneste    Sted,  hvor  man  kan  experimentere  aldeles   rent. 

Her  Bidder  nemlig  Epitelet  paa  en  ganske   glat  Flade,   og 

!  jeg  kan  saaledes  vsere  sikker  paa  at  faa  det  ganske  ^ernet, 

medens   man  ved   at.  experimentere  paa  Tungen,   Oanen 

I  eller  Huden  aldrig  vil  kunne  fri  sig  for  den  Objektion,   at 

I  der  dog  maligyis  er  bleven  siddende  lidt  Epitel  igjen,  idet 

;  der  overalt  findes  Papiller  med  Interpapillarrum,  bvor  Epi- 

I  telet   trsenger  i  Dybden,    eller  Smaakjertler,    som   ogsaa 

I  trsenge  dybt  ned  i  Grundsubstansen.     Jeg  skrabede  altsaa 

[  Epitelet  af  i  et  begrsendset  Parti  paa  Cornea  af  Fr0er  og 

'  iinders0gte  Overhudningen  efter  forskjellig  lang  Tid.     Jeg 

^fandt  nu  aldrig  0formig  Overhudning,  men  altid,  at  Bege- 

t  nerationen   rykkede   indover  fra  Banden.      Ved   naBrmere 

TJnder80gelse   med  8t0rre  Forst0rrelse  fandt  jeg  nu  paa 

forgyldte  Comese  altid  en  hel  Del  Epitelceller  langs  Banden, 

8om   fra   det  egentlige  Cellelegeme   viste  tydelige  tunge- 

formige   eller  mere   spidse,  flade   og  tynde  Forlsengelser 

indimod  Substanstabet.     Disse   tungeformige  Forlaengelser 

vare  aabenbart  de  samme  Dannelser,  som  Arnold  bar  op- 

fattet  som  affuret  Protoplasmaexsudat,  men  som  endnu  ikke 

er  bleven  til  en  fserdig  Epitelcelle.     Fra  Fladen   var   det 

liu  ikke  muligt  foruden  dette  desuden  at  se  noget  Blastem 

paa  den  0vrige  Del   af  Substanstabet.     Jeg  gjorde   derfor 

nnkroskopiske  Tversnit  gjennem  Substanstabet,  men  fandt 

heller  ikke  ber  nogen  blastemagtig  Masse  paa  den  blotlede 

Boumann^she  Hinde.     Derimod  saa  jeg  ogsaa  ber  paa  tal* 

rige  Prseparater  de  samme  tungeformige  Forlsengelser  fra 

I  Ae  langs  Substanstabets  Band  liggende  Epitelier.    At  ikke 

-Blastemmassen  skulde  vsere  faldt  af  under  Haerdningen  — 

saafremt  den  havde  existeret  —  kunde  jeg  ogsaa  bevise 

ved  Grunde,  som  jeg  ikke  vil  treette  med  at  anf0re  her. 

Endnu  var  det  imidlertid  muligt,  men  just  ikke  sand- 
synligt,   at   disse  tungeformige  Forlsengelser   dog  vare   et 
'  Bxsuderet  Blastem,  som  havde  lagt  sig  til  Epitelierne  saa 
N.M.£L8egev.XXIYB.9H.  31 
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en  ny  eller  rettere  sagt  gammel  og  nsesten  gleis^  Yei.  «• 
Arnold  experimenterede  paa  Sv0mmehindeii,  TungeD  og 
Rornhinden  hos  Fr0er  samt  paa  Palatum  durum  hos  Hund^ 
idet  ban  frembragte  kunstige  Substanstab.  Paa  Palatmn 
durum  hos  Hun  den  skar  ban  ilittigt  bort  den  nydaonede 
Overbudningsrand  i  Periferien  al  Saaret,  men  obtinerede 
ikke  destomindre  en  0formig  Overbudning  i  Midten.  Dette 
.troede  Arnold  naturligvis  f0rst  var  et  Bevis  for,  at  ogsn 
GranuIationsYsevet  kunde  danne  Epitel,  men  kom  vel 
Unders0gelseme  specielt  af  Cornea,  —  bvor  ban  fovBmg^ 
vel  at  mserke  altid  saa  Tilbelingen  gaa  for  sig  fra  Randen --v 
til  ganske  nye  Resultater,  og  som  ogsaa  gay  bam  en  f(a!' 
Waring  for  den  0formige  Overbudning. 

Han  mente  nemlig  af  sine  Prseparater  at  v»re  berefc- 
tiget  til  at  antage,  at  Epiteldannelsen  foregik  derved, 
der  paa  Overfiaden  udtraadte  et  Exsudat,  som  furede 
af  i  smaa  Plader,  som  i  sit  Indre  dannede  Ejemer  og  til- 
sidst  bleve  til  ordentlige  Epitelceller.  Han  kaldte  vistnok; 
dette  Exsudat  forsigtigt  nok  Protoplasma,  men  af  h 
Beskrivelsen  frenigaar,  at  det  fuldstaendig  er  den  gi 
Blastemteori.  Det  amorfe  Exsudat  eller  Blastem  er  bai] 
mest  tilb0ielig  til  at  antage  kommer  fra  Corneas  Binde* 
vjevseleroenter. 

Disse  Unders0gelser,  udgaaede  fra  en  Mand  med 
Anseelse  som  Arnold,  vare  vel  skikkede  til  at  v»kke 
mserksombed  og  til  at  give  Sp0rgsmaalet  fornyet  Intere 
Arnold's  Resultater  bave  nemlig   en   vidtstrakt  B«ree 
Vise  de  sig  at  vsere  rigtige,   er  det  forbi  med  Saetni 
„Omnis  cellula  e  cellula"  og  videre  „omne  vivum  ex  ovo' 
og  vi  ere  atter  inde   paa   Generatio   sequivoca,     Der 
altsaa  Grund  nok  til  atter  at  unders0ge  Maaden  forEpi 
regeneration,  og  efter  Prof.  Strieker's  Opfordring  bar 
ogsaa  gjort  dette  i  forrige  Aar  paa  bans  Laboratoriam 
Wien. 

Jeg  vil  ganske  kort  gjennemgaa  de  Resultater,  hvo 
jeg  er  kommen,   uden   nsermere   at  beskrive   de  anvend 
Metoder  etc.     Jeg  bavde  altsaa  at  afgj0re,  om  Epiteln 
nerationen  foregaar  fra  det  gjensiddende  Epitel  langs  Rat' 


481 

den  eller  fra  Bindevsevet  under  Epitelet,   respektive  fra 
[  Grannlationsysey,   eller  fra  Yandreceller  og  hvide  Blodle- 
;   gemer,  eller  endelig  paa  den  af  Arnold  beskrevne  Maade 
\  af  et  Blastem.    Det  blev  mig  snart  klart,  at  Cornea  er  det 
[  eneste   Sted,  hvor  man  kan  experimentere  aldeles  rent. 
[  Her  Bidder  nemlig  Epitelet  paa  en  ganske   glat  Flade,   og 
i-  jeg  kan  saaledes  vaere  sikker  paa  at  faa  det  ganske  igemet, 
i  medens   man   ved   at.  experimentere  paa  Tungen,   Ganen 
.  eller  Huden  aldrig  vil  kunne  fri  sig  for  den  Objektion,   at 
[  der  dog  maligvis  er  bleven  siddende  lidt  Epitel  igjen,  idet 
der  overalt  findes  Papiller  med  Interpapillarrnm,  bvor  Epi- 
telet trsenger  i  Dybden,    eller  Smaakjertler,    som   ogsaa 
iraenge  dybt  ned  i  Gnindsubstansen.     Jeg  skrabede  altsaa 
Epitelet  af  i  et  begrsendset  Parti  paa  Cornea  af  Fr0er  og 
imders0gte  Overhudningen  efter  forskjellig  lang  Tid.     Jeg 
fandt  nu  aldrig  0formig  Overhudning,  men  altid,  at  Rege- 
nerationen   rykkede  indover  fra  Randen.      Ved   naermere 
Unders0gelse   med  st0rre  Forst0rrelse  fandt  jeg  nu  paa 
forgyldte  Comese  altid  en  bel  Del  Epitelceller  langs  Randen, 
som  fra   det  egentlige  Cellelegeme   viste  tydelige  tunge- 
\  formige   eller  mere   spidse,  flade   og  tynde  Forlsengelser 
.  indimod  Substanstabet.     Disse   tungeformige  Forlsengelser 
I  vare  aabenbart  de  samme  Dannelser,  som  Arnold  bar  op- 
fattet  som  affuret  Protoplasmaexsudat,  men  som  endnu  ikke 
i  cr  bleven  til  en  fserdig  Epitelcelle.     Fra  Fladen   var   det 
nn  ikke  muligt  foruden  dette  desuden  at  se  noget  Blastem 
,  paa  den  0Yrige  Del   af  Substanstabet.     Jeg  gjorde   derfor 
'  mikroskopiske  Tversnit  gjennem  Substanstabet,  men  fandt 
keller  ikke  her  nogen  blastemagtig  Masse  paa  den  blottede 
Bowmann^ske  Hinde.     Derimod  saa  jeg  ogsaa  her  paa  tal- 
rige  Prseparater  de  samme  tungeformige  Forlasngelser  fra 
de  langs  Substanstabets  Rand  liggende  Epitelier.    At  ikke 
"^Blastemmassen  skulde  vsere  faldt  af  under  Hssrdningen  *— 
-saafremt  den  havde  existeret  —  kunde  jeg  ogsaa  bevise 
^ved  Grunde,  som  jeg  ikke  vil  trsette  med  at  anf0re  her. 

Endnu  var  det  imidlertid  muligt,  men  just  ikke  sand- 
.synligt,   at   disse  tungeformige  Forlssngelser   dog  vare   et 
^exBuderet  Blastem,  som  havde  lagt  sig  til  Epitelierne  saa 
N.  M.  £  L»gev.  :SXiy  B.  9  a  31 
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en  ny  eller  rettere  sagt  gammel  og  nsesten  gleist  Yei.  — 
Arnold  experimenterede  paa  Sy0mmehindeii,  Tungen  og 
HornhiDden  hos  Fr0er  samt  paa  Palatum  durum  hos  Hund^ 
idet  han  frerobragte  kunstige  Substanstab.  Paa  Palatum 
durum  hos  Hunden  skar  han  ilittigt  bort  den  nydannede 
Overhudningsrand  i  Periferien  af  Saaret,  men  obtinerede* 
ikke  destomindre  en  0formig  Overhudning  i  Midten.  Detti 
.troede  Arnold  naturligvis  f0rst  var  et  Bevis  for,  at  ogsai, 
GranuIationsYsevet  kunde  danne  Epitel,  men  kom  vel 
Unders0gelseme  specielt  af  Cornea,  —  hvor  han  for0yT]g|| 
vel  at  mserke  altid  saa  Tilhelingen  gaa  for  sig  fra  Randen 
til  ganske  nye  Eesultater,  og  som  ogsaa  gay  ham  en  Y^ 
Waring  for  den  0formige  Overhudning. 

Han  mente  nemlig  af  sine  Praeparater  at  vsere  ber(^| 
tiget  til  at  antage,  at  Epiteldannelsen  foregik  derved,  itj 
der  paa  Overfladen  udtraadte  et  Exsudat,  som  furede 
af  i  smaa  Plader,  som  i  sit  Indre  dannede  Ejemer  og  tit-j 
sidst  bleve  til  ordentlige  Epitelceller.  Han  kaldte  vistDOlj 
dette  Exsudat  forsigtigt  nok  Protoplasma,  men  af  h< 
Beskrivelsen  freuigaar,  at  det  fuldstsendig  er  den  gi 
Blastemteori.  Det  amorfe  Exsudat  eller  Blastem  er 
mest  tilb0iel]g  til  at  antage  kommer  fra  Corneas  Bindi 
vsevseleroenter. 

Disse  Unders0gelser,  udgaaede  fra  en  Mand  roed  d< 
Anseelse  som  Arnold^  vare  vel  skikkede  til  at  vsekke 
mserksombed  og  til  at  give  Sp0rgsmaalet  fomyet  Interei 
Arnold's  Resultater  have  nemlig   en   vidtstrakt  Bseree^ 
Vise  de  sig  at  vsere  rigtige,   er  det  forbi  med  SsBtninj 
„Omnis  cellula  e  cellula"  og  videre  „omne  vivum  ex  ovo' 
og  vi  ere  atter  inde  paa  Generatio   asquivoca.     Der 
altsaa  Grund  nok  til  atter  at  unders0ge  Maaden  forEpit 
regeneration,  og  efter  Prof.  8tricker*s  Opfordring  bar 
ogsaa  gjort  dette  i  forrige  Aar  paa  bans  Laboratorium  1 
Wien. 

Jeg  vil  ganske  kort  gjennemgaa  de  Resultater,  hvoi 
jeg  er  kommen,   uden   nsermere   at  beskrive   de  anveni 
Metoder  etc.     Jeg  havde  altsaa  at  afgj0re,  om  Epitein 
nerationen  foregaar  fra  det  gjensiddende  Epitel  langs  Rai^j 
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m  eller  fra  Bindevsevet  under  Epitelet,  respektive  fra 

Iranalationsvfiey,   eller  fra  Vandreceller  og  hvide  Blodle- 

^mer,  eller  endelig  paa  den  af  Arnold  beskrevne  Maade 

et  Blastem.    Det  blev  mig  snart  klart,  at  Cornea  er  det 

teste   Sted,  hvor  man  kan   experimentere  aldeles   rent. 

[er  Bidder  nemlig  Epitelet  paa  en  ganske   glat  Flade,   og 

kan  saaledes  vsere  sikker  paa  at  faa  det  ganske  Qemet, 

ledens   man   ved   at.  experimentere  paa  Tungen,   Ganen 

Her  Huden  aldrig  vil  kunne  fri  sig  for  den  Objektion,   at 

^r  dog  maligvis  er  bleven  siddende  lidt  Epitel  igjen,  idet 

^r  overalt  findes  Papiller  med  Interpapillamun,  hvor  Epi- 

flet  trsBDger  i  Dybden,    eller  Smaakjertler,    som   ogsaa 

rsenge  dybt  ned  i  Grundsubstansen.     Jeg  skrabede  altsaa 

»itelet  af  i  et  begrsendset  Parti  paa  Cornea  af  Fr0er  og 

iders0gte  Overhudningen  efter  forskjellig  lang  Tid.     Jeg 

Kndt  nu  aldrig  0formig  Overhudning,  men  altid,  at  Rege- 

irationen   rykkede   indover  fra  Randen.      Ved   nsermere 

ider80gel8e  med  st0rre  Forst0rrelse  fandt  jeg  nu  paa 
irgyldte  Comete  altid  en  hel  Del  Epitelceller  langs  Randen, 
im  fra   det  egentlige  Cellelegeme   viste  tydelige  tunge- 

lige  eller  mere  spidse,  flade  og  tynde  Forleengelser 
idimod  Substanstabet.  Disse  tungeformige  Forlsengelser 
ire  aabenbart  de  samme  Dannelser,  som  Arnold  bar  op- 
ttet  som  affuret  Protoplasmaexsudat,  men  som  endnu  ikke 

bleyen  til  en  fserdig  Epitelcelle.     Fra  Fladen   var  det 

ikke  muligt  foruden  dette  desuden  at  se  noget  Blastem 
la  den  0yrige  Del  af  Substanstabet.  Jeg  gjorde  derfor 
ikroskopiske  Tversnit  gjennem  Substanstabet,  men  fandt 
(Her  ikke  her  nogen  blastemagtig  Masse  paa  den  blottede 
inn^she  Hinde.  Derimod  saa  jeg  ogsaa  her  paa  tal- 
;e  Prseparater  de  samme  tungeformige  Forlsengelser  fra 

langs  Substanstabets  Rand  liggende  Epitelier.  At  ikke 
lastemmassen  skulde  vsere  faldt  af  under  Hserdningen  — 
iafremt  den  havde  existeret  —  kunde  jeg  ogsaa  bevise 
id  Grunde,  som  jeg  ikke  vil  trsette  med  at  anf0re  her. 

Endnu  var  det  imidlertid  muligt,  men  just  ikke  sand- 
rnligt,  at  disse  tungeformige  ForlaBngelser  dog  vare  et 
Lsuderet  Blastem,  som  havde  lagt  sig  til  Epitelierne  saa 

N*  M.  £  L»gey.  XXIY  B.  9  H*  31 
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en  ny  eller  rettere  sagt  gammel  og  nsesten  glem^  Vei.  — 
Arnold  experimenterede   paa   Sy0mmehinden,   Tungen  og 
Hornhinden  hos  Fr0er  samt  paa  Palatum  duram  hosHundei 
idet  ban  frembragte   kunstige  Substanstab.     Paa  Palatum 
durum  bos  Hud  den  skar  ban  flittigt  bort  den  nydaonede 
Overbudningsrand  i  Periferien   af  Saaret,  men  obtinerede 
ikke  destomindre  en  0formig  0 verbudning  i  Midten.    Detta 
,troede  Arnold  naturligvis  f0i*st  var  et  Bevis  for,  at  ogs« 
GranulationsYsevet    kunde    danne    Epitel,    men    kom    vei; 
Unders0gelseme  specielt  af  Cornea,  —  bvor  ban  for0Yrig|i 
vei  at  mserke  altid  8aa  Tilbelingen  gaa  for  sig  fra  Randen  ^,.j 
til  ganske  nye  Besultater,  og  som  ogsaa  gay  bam  en  Fo^1 
klaring  for  den  0formige  Overbudning. 

Han  mente  nemlig  af  sine  Prseparater  at  y»re  beret^l 
tiget  til  at  antage,  at  Epiteldannelsen  foregik  derved,  tf ; 
der  paa  Overfiaden  udtraadte  et  Exsudat,  som  furede 
af  i  smaa  Plader,  som  i  sit  Indre  dannede  Ejemer  og  tft-j 
sidst  bleve  til  ordentlige  Epitelceller.  Han  kaldte  vistookj 
dette  Exsudat  forsigtigt  nok  Protoplasma,  men  af  h( 
Beskrivelsen  freuigaar,  at  det  fuldstaendig  er  den 
Blastemteori.  Det  amorfe  Exsudat  eller  Blastem  er  hi 
mest  tilb0ielig  til  at  antage  kommer  fra  Corneas  Biode^ 
vfievselementer. 

Disse  Unders0gelser,  udgaaede  fra  en  Mand  nied  di 
Anseelse  som  Arnold,  vare  vei  skikkede  til  at  yskke  Op^j 
mserksombed  og  til  at  give  Sp0rgsmaalet  fomyet  iDterei 
Arnold's  Resultater  bave  nemlig   en   vidtstrakt  Bseree^ 
Vise  de  sig  at  vasre  rigtige,   er  det  forbi  med  Sstninj 
„Omnis  cellula  e  cellula"  og  videre  „omne  yiyum  ex  ovo*' 
og  vi  ere  atter  inde   paa   Generatio   sequivoca.     Der 
altsaa  Grund  nok  til  atter  at  uDders0ge  Maaden  forEpil 
regeneration,  og  efter  Prof.  Strieker's  Opfordring  bar 
ogsaa  gjort  dette  i  forrige  Aar  paa  bans  Laboratoriaotl 
Wien. 

Jeg  yil  ganske  kort  gjennemgaa  de  Resultater,  byoi 
jeg  er  kommen,   uden   nsBrmere   at  beskrive   de  aiiyem 
Metoder  etc.     Jeg  bavde  altsaa  at  afgj0re,  om  Epiteb 
nerationen  foregaar  fra  det  gjensiddende  Epitel  langs  Rat-j 
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f  den   eller  fra  Bindevsevet  under  Epitelet,  respektive  fra 
I  Granulationsvfiev,   eller  fra  Vandreceller  og  hvide  Blodle- 
[  gemer,  eller  endelig  paa  den  af  Arnold  beskrevne  Maade 
I*  af  et  Blastem.    Det  blev  mig  snart  klart^  at  Cornea  er  det 
\  eneste   Sted,  hvor  man  kan  experimentere   aldeles   rent. 
Her  Bidder  nemlig  Epitelet  paa  en  ganske   glat  Flade,   og 
» jeg  kan  saaledes  vsere  sikker  paa  at  faa  det  ganske  Qernet, 
medens   man  yed   at.  experimentere  paa  Tungen,   Qanen 
eller  Huden  aldrig  vil  kunne  fri  sig  for  den  Objektion,   at 
der  dog  moligvis  er  bleven  siddende  lidt  Epitel  igjen,  idet 
der  overalt  findes  Papiller  med  Interpapillarrum,  hvor  Epi- 
telet trsenger  i  Dybden,    eller  Smaakjertler,    som   ogsaa 
trsenge  dybt  ned  i  Grundsubstansen.     Jeg  skrabede  altsaa 
Epitelet  af  i  et  begrsendset  Parti  paa  Cornea  af  Fr0er  og 
iinders0gte  Overhudningen  efter  forskjellig  lang  Tid.     Jeg 
&ndt  nu  aldrig  0formig  Overhudning,  men  altid,  at  Rege- 
nerationen   rykkede  indover  fra  Banden.      Ved  nsermere 
;  UDder80gelse   med   st0rre  Forst0rrelse  fandt  jeg  nu  paa 
forgyldte  ComesB  altid  en  hel  Del  Epitelceller  langs  Randen, 
I  Bom  fra   det   egentlige  Cellelegeme   viste  tydelige  tunge- 
,  formige   eller  mere   spidse,  flade   og  tynde  Forlsengelser 
indimod  Substanstabet.     Disse   tungeformige  Forlsengelser 
vare  aabenbart  de  samme  Dannelser,  som  Arnold  bar  op- 
'  fattet  som  affuret  Protoplasmaexsudat,  men  som  endnu  ikke 
er  bleven  til  en  fserdig  Epitelcelle.     Fra  Fladen   var   det 
Bu  ikke  muligt  foruden  dette  desuden  at  se  noget  Blastem 
;  paa  den  0vrige  Del   af  Substanstabet.     Jeg  gjorde   derfor 
'mikroskopiske  Tversnit  gjennem  Substanstabet,  men  fandt 
keller  ikke  her  nogen  blastemagtig  Masse  paa  den  blottede 
Botomann^sie  Hinde.     Derimod  saa  jeg  ogsaa  her  paa  tal- 
rige  Prseparater  de  samme  tungeformige  Forlsengelser  fra 
Ide  langs  Substanstabets  Rand  liggende  Epitelier.    At  ikke 
Blastemmassen  skulde  vsere  faldt  af  under  Hserdningen  — 
^Baafremt  den  havde  existeret  —  kunde  jeg  ogsaa  bevise 
>ved  Grunde,  som  jeg  ikke  vil  traette  med  at  anf0re  her. 

Endnu  var  det  imidlertid  muligt,  men  just  ikke  sand- 
Bynligt,   at   disse  tungeformige  Forlsengelser   dog  vare   et 
-exBuderet  Blastem,  som  havde  lagt  sig  til  Epitelierne  saa 
N*  M.  £  LtBgev.  XXIY  B.  9  a  31 
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en  Dy  eller  rettere  sagt  gammel  og  oeestei 
Arnold  experimenterede  paa  Svemmebind 
HomhiDden  hos  Freer  samt  paa  Falatam  di 
idet  ban  Ircmbragte  kunstige  Substaostat 
durum  bos  Huuden  skar  ban  tlittigt  bort 
Overhudningsrand  i  Periferien  af  Saaret, 
ikke  destomindre  en  efonnig  Overbudoing 
■troede  Arnold  naturligyis  ferst  var  et  Bev: 
GranulationsvEEvet  kunde  danne  Epitel, 
Unders0ge1seme  specielt  af  Cornea,  —  bv 
vel  at  mffirke  altid  Baa  Tilhelingen  gaa  for  si 
til  ganske  nye  Resultater,  og  som  ogsaa  g 
klaring  for  den  Bformige  Overhudning. 

Hao  mente  nenilig  af  sine  Prseparater 
tiget  til  at  antage,  at  Epiteldannelsen  for 
der  paa  Overfladen  udtraadte  et  Exsudat, 
af  i  smaa  Plader,  som  i  sit  Indre  dannede 
sidst  bleve  til  ordentlige  Epitelceller.  Ha: 
dette  ExEudat  forsigtigt  nok  Protoplagmi 
tieekrivelsen  fr^nigaar,  at  det  fuldstsendig 
Blastemteori.  Det  ainorfe  Exsudat  eller 
mest  Ulb0ie1ig  til  at  antage  kommer  fira 
vsevselementer. 

Disse  Unders^gelser,  udgaaede  fra  en 
Anseelse  som  Arnold,  vare  vel  skikkede  t 
meerkEombed  og  til  at  give  Sporgsmaalet  f< 
Arnold's  Resultater  bave  nemlig  en  vidtf 
Vise  de  sig  at  veere  rigtige,  er  det  forbi 
nOmnis  cellula  e  cellula"  og  videre  „omne 
og  vi  ere  atter  inde  paa  Generatio  sequi 
altsaa  Grund  nok  til  atter  at  undersege  Mi 
regeneration,  og  efter  Prof.  Strieker's  Opfi 
ogsaa  gjort  dette  i  forrige  Aar  paa  bans 
Wien. 

Jeg  vil  ganske  kort  gjennemgaa  de  Rf 
jeg  er  kommen,  uden  nsermere  at  beskri 
Metoder  etc.  Jeg  bavde  altsaa  at  afgjere, 
nerationen  foregaar  fra  det  gjensiddende  E 
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evsTet  under  Ep 
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rsendse  var  forsvunden. 
gte  jeg  talrige  Isederede  C 
mor  aqueus  eller  Blodse 
er  er  Altin^  saa  homage 
Bnde  selve  Defektranden. 
irpt  indstillet,  kan  man 
ation  se,  bvorledes  Epite 
nt  udstrsBkke  Udl0bere,  si 
sig,  men  det  gaar  altid'  s 
nenlignes  med  de  egentli 
Disse  finder  man  ogsaa 
ierne  og  byppig  krybetii 
len  af,  men  ved  lidt  0v 
■Me  med  Lethed  kunne  s 
bere. 

det  berved  for  bevist,  i 
virkelig  Tare  Forliengels 
Ice  blot  et  Exsudat,  Bom 
ne.  Imidlertid  maatte  de 
er60ge,  om  man  ikke  k 
!  afsn0rede  eig  til  virkeli, 
lertid  erindre,  at  man  pa 
aepitel  ikke  heller  i  Rei 
:elte  Epitetier.  Jeg  obser 
efter  flere  Timers  Forl^b 
Eom  tildels  forandrede 
foran  Defektranden.  Dis 
som  Epitelceller,  og  del 
jeg  antog  dem  for  Epite 
I  fuldsteendig  Udvikling 
olde,  hvoninder  en  udkli) 
iektglas. 

Itsaa  ikke  seet,  bvorled< 
e  Epitelceller,  men  dette 
ig,  som  aldrig  vil  kunne 
enkelte  Tveersnit  af  hsei 
en  Delingslinie  mellem 
fonnige  Forltengelse,    og 
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)toplasi 
r  prodi 
Saameget  om  selve  Gelleleg' 
det  at  komme  til  sikker  Kun 
hold.  I  det  Virehow'ske  Sche 
it  deler  Ejernelegemet  sig,  saa 
iske  vist  ser  man  paa  hserdede 
Celler  langs  Randen  flere  Kjer 
;e  djsee  kun  Ejelden  inde   i    de 
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1  oftest  i  seWe  Rodeo  . 
gt  byppigere  Epitelier  i 
ft  at  (let  i  alle  Fald  er 
;an  ansees  som  Motive 
rgsmaal  er  det  derim< 
en  Deling  af  en  altered 
d  Differentiering  i  Celle] 
;  beskriver,  hvorledes 
MviklingBtrin-fra  smaa 
)  Ejemer  med  Kjemele, 
se  glindsende  Elumper 
m  til  Kjemenie,  men  je 
Eoagulerede  ^ggebvideli 
tnkomme,  naar  Cornea 
iden  erindre,  at  man 
rilstand  ikke  ser  Kjeni' 
ne,  naar  Oellen  er  dsd 
at  man  skulde  knnne  b 
Bner.  Paa  levende  Vsev 
noget  om  Epitelkjemei 
nvist  til  Hypoteser  fra 
le  Dndersegelser  have  1: 
jnsegte  en  Dannelse  af 

skjendt  vel  ogsaa  en 
riicke  hat  f0r  ndtalt  sif 
beskrevne  Tilhelingsmof 

kunne  overferes  paa 
)omea  er  som  sagt  de 
,  bvoT  man  altsaa  kai 
ade  Epitelceller  i  Band 
ilUge  epitelklsedte  Sma 
i  nemlig  utvivlsomt 
m  jeg  aldrig  bar  seet 
faaet  det  paa  Gaoene  : 
perimentete  Renhed   ki 

endnu  blot  tilfeie,  at  je 
Freer,  men  ogsaa  paa 
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foTskjellige  Fugle,  Rotter,  Eaniner  og  Katte  og  altid  med 
Sftmme  Resultat. 

Trods  det  at  jeg  saaledes  er  kommen  til  den  sikre 
OrerbeTisBing,  at  Epitelet  ved  mine  Experimenter  altid 
dannedes  fra  prseexisterende  Epitel,  t0r  jeg  dog  ikke  op- 
stille  det  som  en  almen  Sats,  at  Celler,  som  ere  fremkomne 
af  det  ydre  og  indre  Bemak'ske  Blad  o:  Epitelformeme  ikke 
ikalde  kunne  dannes  fra  Celler  af  det  midtre  Blad  9:  fira 
BindeysBvet;  thi  at  saadant  kan  ske  under  mere  abnorme 
Forholde,  t0r  jeg  ikke  nsegte.  Det  forekommer  mig  des- 
iiden  at  vsere  en  Vilkaarlighed  at  regne  Udviklingen  f0rst 
fra  den  Tid,  da  Embryonalanlsegget  er  differentieret  i  de 
Bemak'ske  Blade.  Eomme  jo  dog  alle  disse  Blade  oprin- 
deligt  fra  en  epitelial  Celle,  nemlig  iEgget 

Saameget  altsaa  om  Regeneration  af  Epitel.  Resul- 
tatet  er  altsaa,  at  Epitelet  regenererer  sig  selv 
Ted  Proliferation,  medens  man  i  Grunden  intet  sikkert 
Bevis  bar  for,  at  ogsaaBindevsBvet.skulde  kunne  danne  Epitel- 
^  eller  Epidermisceller  ved  direkte  Overgange  fra  Granula- 
;  tzonsYsey  til  Epitel  paa  Saarflader,  saaledes  som  Virchow 
^og  efter  ham  specielt  Forster  bar  ment  Et  praktisk 
•  Ddbytte  bar  dette  ogsaa  for  Kirurgien,  tbi  det  er  klart,  at 
man  yed  store  Saar,  isser  da  Brandsaar,  ved  Transplantation 
af  Epidermis  midt  i  Saarbunden  b0r  S0ge  at  lette  Over- 
budningen. 

Homologe  Dannelser  kunne  altsaa  fremgaa  af  Epitelet 
Det  nseste  Sp0rgsmaal  er  nu,  om  Epitelet  ogsaa  kan  danne 
beterologe  Elementer,  og  tsenker  jeg  ber  vsesentlig  paa 
Pus.  Med  andre  Ord:  Hvorfra  komme  de  morfolo- 
giske  Elementer  ved  et  Ekzem  eller  en  Katarr? 

Som  bekjendt  afst0des  konstant  de  forbornede  Epider- 
misceller og  regenereres  stadigt  fra  de  dybere  Lag.  Lige- 
saa  secemere  Slimbinderne  Slim,  som  er  et  Produkt  af 
Epitelieme,  og  i  samme  finder  man  stadig  afst0dte  Epitel- 
celler  samt  desuden  byppig  enkelte  runde  Celler,  som  man 
kalder  Slimlegemer.  Ved  katarralske  Tilstande  tiltage  disse 
i  MaBngde,  og  det  kan  endog  komme  saa  vidt,  at  Slimbinden 
secemerer  et  formeligt  purulent  Sekret      Man   bar  vel 
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kemiske  Differenser  mellem  Slim  og  Pus,  men  oprigti 
talt,  saa  er  dog  Graendsen  aldrig  skarp,  og  de  morfologisk 
Elementer  ere  i  Virkeligheden  af  samme  Udseende.  M 
kan  strengt  talt  ikke  skjelne  Slimlegemer  fra  Pascellei 
De  samme  Elemtenter  finder  man  na  ogsaa  ved  yedskead 
Hudexantemer.  Hvorfra  og  hvorledes  dannes  na  diss 
Elementer? 

Virchow  mener,  at  Celleme  i  de  djbere  Epidermisl 
i  Rete  Malpighii,   som  han  anser  for  mere  indifferente 
ikke  fuldt  uddannede  Epidermisceller,  producere  Slim  eQ 
Puslegemer  ved  Deling  eller  endogen  Celledannelse;  d 
samme  lader  han  gjselde  for  det  flerlagede  Slimhindeepi 
hvor  selv  de  overfladiske  —  her  jo  ikke  forhomede  CeU 
—  kunne  proliferere;   specielt  taBnker  han  da  paa  Uii 
veienes  Epitel.    Derimod  synes  han  aabenbart  ikke  mei 
tilb0ielig  til  at  antage,  at  enlaget  Epitel  og  specielt  Cy 
derepitel   samt  issBr  Kjertlemes  Epitel   sknlde  produ 
Pusceller.     Celler,  som  nemlig  have  naaet  en  vis  H^ide 
specifik  UdvikliDg,  som  f.  Ex.   isser  Kjertelepitel,   Gangli 
celler  etc.  frakjender  han  denne  Evne  'til  heterologe  D 
nelser,  idet  han  mener,  at  de  nsermest  gaa  tilgrande  v 
regressiv  Metamorfose ,   og  at  derpaa  det  underliggend 
Bindevsev  producerer  de  omtalte  Elementer.    Da  nu  v. 
linghausm  opdagede  de  kontraktile  Cellers  VandriDgsevm 
var  det  naturligvis   let  at  forklare   sig,   hvorledes  dis 
som  havde  aldeles  samme  Udseende   som  Pusceller,  ud 
videre  vandrede  op  paa  Overfladen  selv  gjennem  Epitel 
og   da  nu  Cohnheim  havde   opdaget  Udvandringen  af  d 
hvide  Blodlegemer,  var  der  naturligvis  nok  af  dem,  som 
Pus-  og  Slimceller  ikke  saa  andet  end  udvandrede  hvid 
Blodlegemer  og  tildels  bestyrkedes  heri  ved  Experimen 
paa  Fr0ens  Tunge-   og  Sv0mmehinde.     Kan  det  nu  ikkej 
naegtes  eller  i  alle  Fald  ikke  modbevises,  at  en  Del  i' 
paa    en    katarralsk   Slimhinde    secemerede    runde   C  lerl 
virkelig   ere    udvandrede  Blodlegemer    eller    i    alle     m 
Vandreceller,   saa   gaar  det  dog   ikke   an   at   stille  S 
paa  Spidsen  og  erklsBre  Slim-  eller  Puscellemes  Dar    ^\ 
udelukkende  paa  denne  Maade. 
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AUermindst  gik  dette  an,  saals 
Alrige  Observationer,  som  syntes  ai 
Pas-  eller  SlimlegemedanDelse  i  E 
laatedes  allerede  for  lang  Tid  aide 
in  BlierekaUrr,  som  indeholdt  6—1 
lende  lagttagelse  bar  Eindfieisch  g, 
jEerebog  beskriver  en  PusdaDoelse 
ra  BindeTeevet.  Eberth  og  Eimer  ^ 
limlegemeholdige  Cylioderceller  fra 
lar  Buhl  observeret  deslige  Epitelc 

ved  en  ulcerativ  Pyleflebit  i 
!)fter  disse  og  talrige  andre*  lagt 
ikulle  vffire  sikkert,  at  Epitelet  ve( 
ielledannelse  producerer  Slim  og  i 
■erakom  Volkmann  og  Steudener  a 
S  de  Fund,  som  de  oveunievnte 
le  meue  Demlig,  at  de  observeredi 
ire  dannede  endogent  i  Epitelet,  m 
leller  —  resp-  hvide  Blodlegemer 
od  i  det  l)l0de  Epitelprotoplasina,  f 
ager  ved  rade  Blodlegemer  og  uori 
onnelig  spisea  af  bladere  Celler; 
enge  iagttaget  saadanne  blodlegem 
^ter  denne  af  Volkmann  og  Steudi 
•otese  bar  man  altsaa  ikke  A.udet 
indersege  leveode  afskrabede  Epite 
alsk  Slimbinde  for  at  observere,  o 
'Dgle.  Mig  bekjeudt  er  Intet  publi 
aeu  jeg  bar'  vferet  beldig  nok  til 
orium  i  Wien  at  faa  se  eu  Epiteli; 
Coujunktiva  hoB  en  H0ne,  som  und 
tpbedede  Objektbord  furede  sit  Pn 
aa  i  3  Sltmlegemer,  som  tilsidst  li 
Larakteristiske  i  en  Vakuole  omgive 
log,  hvor  den  oprindelige  Celles 
)er  blev  ikke  senere  sat  Eddikesyr 
lu  de  endogene  Celler  bavde  Kjern 
'uBceller,   men    deres  Udseende    vi 


almindelige  Slim-  og  Pusceller,  at  jeg  i 
det  Tar  saadanue.  Jeg  vil  forflvrigt  ben 
lig  Tar  Dr.  Bock  fra  MUnchen,  som  arbt 
at  jeg  havde  Anledning  til  at  forfelge  ] 
for  sig  i  Lebet  af  2  k  3  Timer. 

Der  er  altsaa  al  Grund  til  at  ants 
alene  kan  reproducere  sig  selv,  men  a 
Katarr  og  Ekzemer  producerer  P 
de  talrige  Undersegelser,  som  i  dea  si< 
om  Cylinderepitelet  og  dots  Forhold  1 
det  ogsaa  rimeligt,  at  Cylinderepitel  pr< 
Puslegemer.  Ogsaa  her  synes  imidle 
ikke  altid  at  gaa  for  sig  efter  det  an 
Kjemedeling  ferst,  idet  Ti  have  seet,  at 
ftirer  sig.  Det  er  jo  overhovedet  tvirlsf 
er  KJerner,  som  fremkomme  ved  Tilsset 
i  Puslegemenie.  Bindfleisch  mener  vis: 
det  blot  er  en  Koagulation  af  Indholdel 


Hermed  er  det  Vigtigste  anf^rt  o 
som  jeg  bar  stiUet  mig.  Jeg  maa  ii 
Komplettering  blot  faa  sige  et  Par  Oi 
Man  Til  af  Indledningen  baTO  seet,  at 
ser0Be  og  synoviale  Hinder  samt  paa  K; 
hijrer  til  de  epiteliale  Dannelser.  Om 
kan  her  saaledes  ikke  opstaa  noget  Pri 
det  maa  kunne  nydannes  baade  fra  si] 
onderliggende  BindeTKT.  Keller  ikke  i 
over,  at  der  efter  Behoret  hTorsomhi 
endotelklffidte  BursEB  synoviales.  Pusce 
kunoe  daane,  ligeBaavel  som  BiDdeTKve 
seende  kan  man  netop  red  friske  Peri 
Prteparater.  Den  nfermeste  F^lge  af  e 
Endotelemes  Vedkomtnende  at  de,  som 
som  tynde,  gjennemsigtige  Skiver,  nfest 
liornede  Epidermiscetler,  fylde  sig  met 
at  man  f.  Ex.  paa  titrengene  i  Omentet 


eskelt  Endotelcelle  prominerer  halv 
,  delig  synes  det  her  at  veere  Kegel, 
1  Mengde,  saaledes  at  man  faar  forme 
Celler,  og  er  det  ikke  tvivlsomt,  a 
legemer,  skjsndt  Modus  ikke  er  sa 
Hermed  maa  jeg  slutte  mit  T 
der  eiidnu  var  meget  at  sige  om 
ndgaa  fra  Epitelialdannelserne,  so 
daoDelse  samt  andre  pro-  og  regre 
jeg  bar  maattet  begnendBc  miti  Op 
blot  at  enske,  at  det,  jeg  bar  saj 
rigtigt  fremstillet 

P.  S.  Medens  oveDstaaende  For 
,ken,  bar  jeg  modtaget  et  Brev  fra  Pi 
Tideo  opholder  sig  i  London,  og  fare 
Paget  ved  store  Saarflader  foretagei 
Uidt  ind  i  Saarfladcn,  og  at  TilbeliDg 
for  sig  fra  Randen  af  det  transplaote 


Et  Par  kasaistiske  I 

(Af  Albert  Sm 


Nedeastaaende  3  Tilfselde   af 
Af  nogen  Interesse   for  MagazinetE 
Tid  erAarsag  til,  at  Sygebistorierm 
Eortbed. 

Paa  en  Reise  i  et  andet  0iemed 
fiarselkone,  bvis  F0d3el  havde  varet 
Tar  et  lidet,  spndt  Fmenlimmcr,  f0 
faaet.  Ft»dselsarbeidet  havde  varet 
godtsom  opberte  i  flere  Timer,  Ya 
Vodennanden  faldstiendig  advidet.  I 
ttaaende  fast  i  0verste  Aabning.  Aff 
Tosterlyd.  Fosterbevsegelaer  opberte 
inkomst.  Fors0g  med  Taog  i  }  1 
let  miadEte.  Perforation  gjennem 
Dnra  mater,  Udt0mmelBe  af  en  Del  I 
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nyede  Traktioner,  der  endelig  krODedes  med  E 
*— -*  -" — -"  Sammentrykning  af  LiviDOderens 
g  samUdig  Traktioa  i  Nftvlestr 
iremkatdte  en  aUerk  Bl^doiDg. 
irkagen,  medena  jeg  saavel  node 
jlev  at  holde  Livmoderen  sammei 
,  der  Htaneede  spontant.  Konea 
ed  rask  igjen  paa  Dogan  AnsBmi 
adskiller  Big  vel  med  Hens] 
!nde,  dog  skal  jeg  tillade  mig 
I  enkelte  Forholde,  der  give  de 
'erforationen  foretog  jeg  med 
og  en  liden  Sax,  da  jeg  ingen 
nter  havde  hos  mig  og  ei  vildi 
igere  i  Betragtning  af  F^dselen 
Imattede  Tilstand.  Jeg  synes 
);  havde  jeg  samtidig  havt  et  I 
Betryggelse  af  fordre  Vaginali: 
dske  mere  specielle  og  st0rn 

Dg  af  Moderkagen  bar  jeg  he 
i  og  Belv  tidligere  gjort  det 
t  htfist  uventet  Resultat  at  ft 
tedenfor  Placenta.  Uheldet  i 
;  Traktion,  da  denne  var  saa 
rtjener  dette  Navn.  Derimod  f 
ind  blot  med  den  eneHaand  0i 
bet  og  trykket  den  skjeevt,  d 
t  en  uregelmEBSsig  Kontraktion 
da  efter  min  Mening  bave  vier 
Da  jeg  f0rte  Haanden  ind,  t 
lammenklemt  tilvenstre  af  deo 
irkagen  laa  l0s  tilhajre  i  et 
in  Formodniog  rigtig,  maa  de 
Tjkke  Livmoderen  efter  dens  I 

et  Tilfffilde  var  en   fuldstsendi 

om  under  Bebandling  8  Maaoe 

Sygebistorien  er  i  Kortbed  f 
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1I«     I2.efera.ter9   A^imxeldelser  og* 


Hemiparaplegi. 

(Foredrag  af  C.  E.  Brown-Siquard.) 


Den  Lidelse,  som  jeg  foreslaar  at  kalde  „Hemiparap)egi', 
er  vaesentlig  karakteriseret  ved  f0lgende  Sseregenheder:  Para- 
lyse med  Bibeholdelse  af  Sensibilitet  i  den  ene  Underextremitet 
og  Ansestesi  med  Bibeholdelse  af  vilkaarlig  Bevsegelighed  i  dei 
anden.  Denne  specielle  Slags  Paralyse  skyldes  en  Lssion  af ' 
en  af  Sidehalvdelene  af  Medulla,  hvilket  er  bevist  Ted  Experi- 
menter paa  lavere  Dyr,  og  endnn  mere  ved  nogle  TilfsBlde, 
som  ere  iagttagne  hos  Mennesker,  og  bvor  Obdnktionen  pa*-, 
yiste  Symptomernes  organiske  Aarsag. 

I  det  f0rste  af  disse  3  Tilfaelde,  hvis  Sygebistorier  og 
Obdnktionsfnnd  jeg  vil  referero,  var  en  Hsemorragi  Aarsag  tfl 
Symptomerne.    Tilfseldet  er  pnbliceret  af  Monod  i  Paris: 

jR.,  st^erkbygget,  29  Aar  gl.,  blev  pladselig  angreben  af 
Frysninger  og  Smerter  langs  Rygraden.  NsBst-e  Dag  var  h^ire 
Ben  svagere  end  venstre,  og  ban  knnde  ikke  lade  sit  Yand. 
Yed  Indl^eggelsen  paa  Hdtel  Dieu  2  Dage  senere  var  Tilstandeft 
f0lgende:  „E[0ire  Underextremitet  paralytisk,  dog  nogle  &a 
Bevsegelser  mnlige;  ingen  Mangel  paa  Sensibilitet.  Paa  yenstn 
Side  Bevsegelserne  fri,  men  Sensibiliteten  borte  lige  fra  Brystet 
ned  til  Tseerne,  Blseren  ndspsendt  af  Urin;  ingen  Feber,  Urintt 
klar,  Tale-  og  Aandsevner  normale.  Efter  Laxans  flydende 
ndt0mmelser*'.  3  Dage  senere  beftig  Smerte  i  Epigastriom  og 
Lnmbarregionen.  Urinen  gmmset,  blodig,  senere  pasblandeft 
og  Feber. 

Moxer  og  Eanstika  anvendtes  forgjseves  langs  Colonuiai 
Pat.  laa  i  en  Tilstand  af  Prostration,  fik  Liggesaar  paa  Oi 
sacrum  og  Trokantererne ,  Huden  gangrsenerede  bort  efttf 
Moxerne.     Pat.  d0de  34  Dage   efter  Sygdommens  Begyndelsfl^ 

Yed  Obduktionen  fandtes:  Hjerne  og  Hjernebinder  way 
male,  Medulla  frisk  til  Intumescentia  cervicalis;  \  TomflU 
nedenfor  denne  begyndte  en  r0d  Linie  mellem  de  to  ColumiMl! 
anteriores.  Ovenfor  Intumescentia  lumbalis  blev  denne  Liidfe 
bredere  og  viste  sig  som  en  r0dbrun  Pulpa,  som  udfyldte 
sura  anterior  i  nsesten  2}  Tommes  Udstrsekning.  Ligeoverfat^ 
Bad.  ant.  &  poster,  af  de  sidste  Dorsalnerver  bavde  Pia  r  1^ 
i  lignende  Udstrsekning  paa   h0ire  Side   en   uregelmaessif 


'( . 
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grendset  skidden  violet  Farve.  Eonsistensen  af  Medulla  for- 
miodsket.  Yed  dette  Sted  var  der  en  Effasion  af  Blod  i  den 
centrale  graa  Snbstans,  som  havde  begyndt  paa  h0ire  Side  og 
senere  gaaet  over  paa  yenstre.  Blodet  var  fornemmelig  nd- 
traadt  i  de  to  graa  Horn  paa  h0ire  Side;  den  hvide  Snbstans 
Dssten  0delagt  paa  h0ire  Side  omkring  det  adtraadte  Blod; 
ligeledes  var  der  en  Infiltration  af  Blod  i  den  centrale  graa 
Snbstans  paa  h0ire  Side  op  til  2det  Par  af  Dorsalnerrerne. 

Dette  Tilfselde  beviser,  at  en  Affektion,  som  hovedsagelig 
bar  sit  Ssede  i  den  graa  Snbstans  i  en  af  Sidehalvdelene  af 
Mednlla  dorsalis,  frembringer  Paralyse,  men  ikke  Ansestesi 
i  den  tilsvarende  Underextremitet,  medens  den  bar  til  F0lgo 
komplet  Ansestesi,  men  ikke  Paralyse  af  Underextremiteten 
paa  den  anden  Side.  Det  er  vigtigt  i  dette  TilfsBlde  at  l»gge 
Mserke  til  den  fnldkomne  Ansestesi  ikke  alene  i  den  ene  Under- 
extremitet  men  ogsaa  i  den  nedre  Del  af  Tmncns  paa  den 
ene  Side.  Obdnktionen  forklarer  dette,  idet  den  viste,  at  den 
graa  Snbstans  var  afficeret  ligo  op  til  2det  Par  Dorsalnerver. 

Et  andet  Tilfselde  er  nylig  pnbliceret  af  Dr.  Charcot: 
E,  r.,  63  Aar  gl.,  optaget  i  Sygebnset  „Salp6tri6re«  ^Ve  ^®» 
kavde  lagt  i  de  sidste  3  Aar  paa  Grnnd  af  Svaghed  og  Smerter 
i  Leddene  paa  begge  Underextremiteter.  Det  begyndte  med 
en  stedse  voxende  Svagbed  i  venstre  Underextremitet  forbnnden 
med  af  og  til  optrsedende  Smerter  og  Hsevelser  i  samme  Ex- 
tremitets  Artiknlationer.  Efter  en  Forskrsekkelse  (?)  angrebes 
li0ire  Underextremitet  paa  samme  Maade.  *  Ve  ^^  ^^^  venstre 
Tlnderextremitet  ganske  paralytisk,  medens  det  samtidig  syntes, 
som  om  Sensibiliteten  var  for0get;  h0ire  Underextremitet  var 
langt  fra  at  vsere  paralytisk,  medens  Sensibiliteten  syntes  paa 
forskjellige  Steder  svaekket. 

Nogle  Dage  efter  Tilstanden  f0lgende:  H0ire  Underextre- 
mitet: vilkaarlige  Bevsegelser  meget  svage;  Pat.  kan  fremdeles 
l0fte  sin  Fod  3  Tommer  fra  Sengen  og  med  Besvser  flektere 
LaBggen  mod  Laaret  og  dette  mod  Tmncns.  Nogen  Rigiditet 
i  Extremiteten.  Kniben  i  Hnden,  Stikken  med  en  Naal,  Kildren 
af  Fodsaalen  eller  Applikation  af  Eulde  frembringer  Flexions- 
eller  Extensionsrefiexbevsegelser.  Disse  ere  ledsagede  af  smerte- 
lige  Sensationer,  som  h^ve  sit  Ssede  omkring  Leddene.  Til 
enkelte  Tider  er  der  spontane  Rykninger  eller-  en  Stivhed, 
som  frembringe  lignende  Smerter  i  Leddene.  Med  Hensyn  til 
Sensibiliteten  f0les  hverken  baard  eller  let  Ber0relse,  hverken 
Kniben  eller  Kildren  ligesaalidt  som  Knlde  eller  Stikken. 

Yenstre  Underextremitet:  vilkaarlig  Bevsegelighed  ganske 
borte;  Pat.  kan  aldeles  ikke  flektere  eller  extendere  Tseerne 
det  Mindste.  Underextremiteten  rigid  extenderet.   Passiv  Flexion 


let,  men  fiemkalder  SmeTt«.  Eildrc 
Stikken  af  HadeD  paa  Leeggen  eller  1 
toDisk  BeflexkoDtraktioD,  som  udstne 
miteten  og  foraarsager  Smerte.  KnI 
frembringer  ogsaa  nndortiden  Reflexfa 
Extremitet.  Med  Hensyo  til  Sensibili 
eller  en  let  Gniden  og  frembringer  Sn 
bave  samme  Effekt,  men  Pat.  kan  il 
Sted  er  bleven  berert.  De  red  as 
kaldte  Sensationer  begriendses  ikke  ti 
en  Slags  smertelig  Vibration  fra  Fodi 
melig  omkring  Trokanter.  Eulde  giv 
Tryk.  De  spontane  Smerter  sjnea 
regionen  og  gaa  ned  langs  N.  ischiad 

Efterhaanden  forandredes  Almei 
0demat0s  paa  begge  Underextremitet 
Liggesaar  paa  Troksntererce,  poa  Sa 
og  Bselene;  Urinen  blev  pnsblandet,  i 
Den  sjrgelig  forsgede  SensibUitet  al 
Tedblev  til  det  Si  date, 

Ted  Obdaktion  fandtea  i  Doraalr 
meter  ovenfor  Intnmescentia  Inmbalis, 
mednlls  en  tegformig  3^  Centmt.  lan( 
trykkede  den  bagover  og  fra  Tenstre 
rede  fast  til  Bagfladen  af  den  forr 
var  forresten  fri  og  dannede  eo  Eavi 
situeret  paa  vcnstre  Side  af  Fissnra 
trykkede  til  beire,  og  trykkede  f0lg 
meget  mer  end  den  b0ire.  Foraden 
af  Organets  SammenEtetning  omkring 
venstre  Side  meget  mer  end  paa  1 
opadstigende  Degeneration  af  de  bagi 
stigcnde  Degeneration  af  Sidestrengeni 
ndtalt  paa  venstre  end  paa  h^ire  Sid 

Dette  Tilffelde,  som  maaske  er 
der  er  omtalt,  frembyder  dog  ikke 
Bemiparaplegi,  som  det  vilde  have 
alene  havde  trykket  den  venstre  Halv 
er,  saaledea  som  det  er,  mere  instml 
i  visse  Henseender,  end  det  vilde  < 
ogsaa  bavde  ndstrakt  sig  til  h0ire  Si 
viser  nemlig  paa  det  mest  Afgjerende 
Pirring  og  Smerte  osv,  paa  sin  Vei  fi 
til  Sensoriet  maa  passeie  gjennem  I 
da  disse  Indtryk  vedbleve  at  forplauK 
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Destniktion  af  venBtre  Halvdel  af  Medulla  omkring  Tamoren, 
De  Ledere,  som  forplante  disse  Indtryk,  maa  altsaa  passere 
fra  den  ene  Side  af  Medulla  til  den  anden.  Paa  den  anden 
Side,  da  Indtryk  af  Smerter  osv.  fra  h0ire  Underextremitet 
ikke  naaede  Sensoriet,  omend  den  tilsvarende  Side  af  Medalla 
far  meget  mindre  forandret  end  den  anden,  beyiser  det,  at 
Ledeme  af  disse  Indtryk  ikke  gaa  op  til  Sensoriet  paa  den 
til  Eztremiteten  svarende  Side  af  Medalla.  Det  er  derfor 
klart,  at  Ledeme  af  sensitive  Indtryk  fra  Undereztremiteterne 
krydses  i  Medulla,  saaledes  at  lidt  ovenfor  Intnmescentia 
lombaris  indeholder  b0ire  Sidebalvdel  af  Medulla  Ledere  fra 
Tenstre  Extremitet  og  venstre  dem  fra  b0ire. 

Hos  Dr.  Charcotls  Pat  var  der  ingen  Smerte,  naar  Huden 
paa  det  anestetiske  Lem  bley  irriteret,  uden  efter  en  Reflex- 
bevBBgelse,  og  da  syntes  Smerten  at  komme  fra  Leddene.  Det 
er  ikke  sjelden,  at  i  TilfsBlde  af  organiske  Affektioner  af  Me- 
dulla mere  eller  mindre  smertefulde  Sensationer  knane  f0le8 
efter  ReflexbcYttgelser  i  Eztremiteter,  som  ere  anttstetiske  i 
fors^ellig  Orad.  I  Almindeligbed  synes  disse  Sensationer  at 
komme  fra  det  irriterede  Lem,  men  nndertiden  f0le8  de  i 
andre  Dele  og  endog  i  fuldkommen  normale.  Forrige  H08t 
saa  jeg  en  Pat.,  bos  bvem  ea  smertelig  Sensation  blev  frem- 
bragt  over  hele  Legemet  undtagen  i  den  ene  LsBg  og  Fod, 
naar  koldt  Yand  blev  beldt  over  disse  Dele,  som  fuldkommen 
kavde  tabt  Evnen  til  at  f0le  baade  Hede  og  Kulde.  Sensa- 
tionen  indtraadte  f0rst  efter  en  staerk  Reflexbevsegelse  i  det 
irriterede  Lem. 

Dr.  Charcots  Tilftelde  giver  Anledning  til  andre  Bemsrk- 
Binger.  Denne  Pat.  havde  tabt  Sensibilitet  for  Eulde  i  begge 
Underextremiteter,  omendskj0nt  Sensibiliteten  for  Ber0relse, 
Stik  osv.  endnu  for  en  stor  Del  var  tilbage  i  den  ene.  AnsB- 
stesien  ligeoverfor  Kulde  skyldtes  Forandringer  i  bejfge  Side- 
halvdele  af  Medulla.  Tab  af  denne  Slags  Sensibilitet  i  et 
Lem,  medens  andre  Slags  vedblive,  er  endnu  et  Fakturo,  som 
sammen  med  andre  bave  bragt  mig  til  den  Slutning,  at  Ledeme 
for  forskjellige  Slags  sensitive  Indtryk  ikke  passere  gjennem 
samme  Del  af  Rygmarven,  men  at  enbver  af  dem  bar  sin  ser- 
egne  Del  af  Organet.  Et  andet  interessant  Trsek  i  dette  Til- 
fftlde  er,  at  der  var  betydelig  HyperaBStesi  i  venstre  Ben,  om- 
eDd8kj0nt  der  var  en  tydelig  Formindskelse  af  Sensibiliteten 
sammesteds,  som  viste  sig  derved,  at  Pat.  ikke  tydelig  kunde 
angive  hvilken  Del,  der  blev  ber0rt  eller  stukket 

Tilstedevasrelsen  af  formindsket  F0lelse  samtidig  med  en 
sygelig  for0get  Sensibilitet  er  ikke  sjelden  ved  organiske  Affek- 
tioner af  Medulla,     Jtfodsi^elsen  er  blot  tilsyneladende   og  er 
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I  at  forklare,  at  der  er  en  ringe 
imlig  Antallet  af  Ledero  for  denne  S 

paa  den  anden  Side  de  Ledere,  b< 
jlig  for0get  ledende  Evue.  Derfi 
nefaldende  ved  „Tabes  dorsnalis"; 
rapeneerea  mer  eller  mindre   ved  e 

Evne  til  at  overfsre  seDsitive  Indt 
tdens  DO  i  Dr.  Gharcofs  Tilfnlde 
ire  afGcerede,  vil  det  Tilftelde,  d 
le  de  eamme  vfesentlige  Trtpk  af  H 
ttomiske  Aarsag  til  samme  knn  er 
ene  Side  af  Medalla.  Dette  sidsl 
E  Dr.  Ore,  Bordeaux, 
,  40  Aar  gl.,  optaget  i  Prof.  Girttrc 
i  lang  Tid  havt  Smerter  i  Rygge 
lere  oden  Forandring  i  Ftflelsen  ' 
emb^d  ved  Indkomsten  f0lgende  Syi 
filiform,  straafarvet  Anaigtsfarve ; 
D  isffir  paa  h^ire  Side,  som  forages 
:  Ben  betydelig  STnkket,  nmnligt 
iteten    Eammesteda   ikke    formindsli 

Ben  fromb0d  fnldkommen  forskjel 
beden  ber  ikke  formindsket,  derim 
ID  borte.  Haardnakket  Obstraktior 
.  Paralysen  blev  faldkommen  i  be 
I    imidlertid   vedvarede.      Venstre 

Pat.  d0de  Jannar  1850. 
d  Obdnktionen  fandtes:     Midt  i  D 
edallaris  paa  b0ire  Bide  af  Dura  i 
igetation",    eom  strakte  sig  nedove 
I,    dens    0vre  Del    trykkede    den 
,,   90  m   sammesteds    var   atrofisk. 

Masse  sammen  med  Dnra   mater 

Pnlpa.     Hjemen  Tar  normal, 
lette  Tilfaalde   var  Sensibilitet   tilst 
Side,  hvor  Uednlla  var  atrofieret, 

formindsket  paa  den  Side,  bvor 
ifien  var  midt  i  Dorsalregionen,  kai 
at  Lederne  for  sensitiye  Indtryk  fn 

)  IntDiDeacentia  Inmbaris.  Uheldii 
a  forakjellige  Slags  SeDsibilitet,    se 

Ledeme  for  Ber0reIse  og  Smerte, 
igaar  Ledeme  af  Sensationer  for  1 
.  Disse  3  Tilfslde  af  Monod,  i 
Tivl  tilbage  om  f0lgende  Pnnkter: 
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af  den  ene  Sidehalvdel  af  Medulla  i  Dorsalregionen  frembringer 
Paralyse,  findes  denne  i  Underextremiteten  paa  samme  Side, 
2)  at  en  saadan  Lsesion  ialfald  ikke  ophsever  Fornemmelsen 
af  Ber0relse  og  Smerte  i  Underextremiteten  paa  samme  Side, 
medens  den  alt  efter  sin  Udstrsekning  formindsker  eller  op- 
bsBTer  i  det  mindste  disse  to  Slags  Sensibilitet  i  Underextre- 
miteten paa  den  anden  Side. 

Dette  er  altsaa  Fakta,  der  kunne  tjene  til  at  bestemme 
Laraionens  Ssede  i  Tilfslde,  hvor  disse  Symptomer  af  Paraplegi 
i  levende  Live  observeres. 

(The  Lancet  25de  Septbr.  1869.) 

(M.  S.) 


Tilfslde  af  Rnptar  af  0sophagas. 


En  kraftig  49aarig  Mand,  Vsertshnsholder,  blev  syg  efter 
Nydelsen  af  et  rigeligt  Middagsmaaltid.  Han  f0lte  sig  kvalm 
og  fik  Yoldsomme  Yomitnritioner,  hvornnder  ban  plndselig  fik 
en  Fornemmelse  af,  at  Noget  gik  itn.  Da  bans  Ildebefindende 
tiltog,  blev  Dr.  Griffin  hentet  3  Timer  efter  Maaltidet.  Pati- 
enten  fandtes  da  gaaende  omkring  med  kolde  Extremiteter, 
Ansigtet  bedsekket  af  kold  Sved  og  med  stserke  Smerter  i 
Epigastrinm  og  Hjerteregionen.  Han  sagde,  at  ban  havde 
Kyalme,  men  knnde  Intet  faa  op,  og  ban  mente  selv,  at  Noget 
af  Middagsmaden  ikke  bavde  bekommet  bam  vel.  Han  blev 
bragt  i  en  varm  Seng,  og  6r.,  som  antog  paa  Grand  af  Smer- 
tens  spasmodiske  Karakter,  at  Maven  var  overfyidt  med  nfor- 
d0iet  F0de,  gav  bam  et  Emeticnm  af  Salt,  Yand  og  Sennep, 
som  efter  indtraadt  Brsekuing  sknlde  f0lges  af  en  antispas- 
modisk  Mixtnr.  El.  10  saa  6r.  bam  igjen;  ban  f0lte  sig  da 
lidt  bedre,  var  varm,  t0rstede,  Pnls  76,  ban  aandede  nden 
Yanskeligbed  og  bavde  ikke  kastet  op;  ban  fik  da  2  afr0rende 
Piller;  en  Dosis  amerikansk  Olie  sknlde  tages  3  Timer  senere, 
om  forn0digede8.  Kl.  5  om  Morgenen  blev  O.  bentet;  Pati- 
enten  fandtes  da  i  8t0rste  Aanden0d,  yderst  nrolig  med  Pals 
125  og,  hvad  der  var  mest  paafaldende,  medEmfysem  afCelle- 
vflBvet  ovenfor  begge  Clavicnlae.  Yed  at  l»gge  0ret  til  venstre 
Bryst,  bvor  ban  stadig  klagede  over  Smerte,  var  det  klart,  at 
Pleura  var  fyldt  med  en  MaBngde  Flaidnm  af  en  eller  anden 
Slags.  Klyster  osv.  blev  anvendt  nden  Nytte,  og  Kl.  10  om 
Morgenen  d0de  ban  af  Asfyxi. 

K.  M.  £  Lregev.  XXIY  9  H.  32 
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El.  7  Eftermiddag  samme  Dag  blev  han  obdaceret  i  Ncr- 
Y8Brel8e  af  flere  L«ger.  Legemet  var  snndt  og  vel  odTiklet 
Tarmene  tynipaoitiske  og  de  abdominellc  Viscera  friske,  Leve- 
ren  lidt  forst0rret,  men  snnd.  Da  Sternum  blev  borttaget  of 
▼enstre  Pleara  aabnet,  viste  der  sig  en  Msengde  Flaidnm,  om- 
trent  3  Potter,  som  lignede  Ertesuppe  og  indeholdt  Levninger 
af  Ingesta;  Lnngen  var  fuldkommen  koUaberet;  h0ire  Plevt 
indeholdt  blodigt  Serum.  Efter  ombyggelig  at  have  Qernet 
Yentrikelen  og  08ophaga8,  opdagedes  en  longitudinel  Spalte 
oratrent  1  Tomme  lang  i  den  nedre  Del  af  08ofagv8  lige 
ovenfor  Diafragma,  hvorigjennem  Dele  af  Ingesta  og  det  nydte 
Fluidum  osv.  yar  passerft. 

Tilfnldet  er  temmelig  ualmindeligt.  Der  kan  ingen  TnTi 
Ysere  om,  at  den  voldsomme  Anstr^ngelse  for  at  kaste  op 
pludselig  bar  drevet  en  hel  Del  af  Yentrikelens  Kontenta  op  i 
08ophagn8  og  saaledes  foraarsaget  Rupturen.  (?  Ref.)  To  Ting  . 
forblive  dog  uforklarlige,  nemlig  Emfysemet*)  og  den  lidet  be> 
sYserede  Respiration  saa  Isenge  efter  Rupturen  i  yenstre  Pleura. 
Ingen  Lsesion  af  den  0yre  Del  af  Pleura  kunde  opdages. 

(Lancet  4de  Septbr.  1869.) 

(M.  S.) 


Behandling  af  Variola  og  Yarioloider  ved  Kinin. 


I  et  af  de  sidste  Nummere  af  Berliner  allg.  medic  Cen- 
tralzeitung  findes  en  Afhandling  af  Dr.  Stiemer  i  Kdnigsberg 
om  Behandlingen  af  YariolsB  og  Yarioloider  med  Kinin,  hvis 
Indhold,  hyis  det  var  paalideligt,  vilde  vaere  af  8t0r8te  Yigtigbed. 

Efter  8.^8  Mening  er  Kinin  et  ligesaa  sikkert  Middel  moi 
Kopper  som  mod  Intermittens;  dets  Anvendelse  gj0r  Koppe- 
sygdommen  ligesaa  let  som  Yariceller  og  gj0r  enhver  Yakciaa* 
tion  oyerfl0dig. 

Det  anvendes  i  Dosis  af  0,2  Gram  hver  2den  Time  til 
Yoxne,  knperer  anvendt  i  Prodromalstadiet  Sygdommen  i  deaf 
Begyndelse  og  gj0r  den  senere  benyttet  baade  lettere  og  koi  ^ 
Det  kan,  om  man  vil,  ogsaa  anvendes  som  subkutan^  Injek  Of 
paa  bvilken  Maade  0,3  Gram   svarer  til    l,o  Gram   indvei   i(P 


*)   Kef.  tttnker,   at  Loften   enten   er  kommen   nd  i  GellevnTet    ed 
Deglutition  eller  ved  Dekomposition  aflndboldet  i  Pieuraliulb)    *> 
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[J  det  sidste  0iemed  anyender  Forf.  da  heist  Ghinin.  mariatic, 
ier  er  meget  let  opl0selig  i  Vand. 

Forf.  frygter  altfor  store  Doser,  mener,  at  man  deraf  kan 
urisikere  Bl0dninger  og  Kollaps. 

For   at   forklare  Midlets  Yirkning   tyer   han   til   Kininets 

.'Forhold  til  Ozonet  og  fremsastter  i  den  Anledning  forskjellige 

|U08e  Antydninger,    ligesaa  mener  han,    at  Kinitiet  er  istand  til 

-at  hindre  Yirkningen  af   de    norganiske  Fermenter,    som   han 

itror  ligge  til  Grand  for  de  forskjellige  Infektionssygdomme. 

Det  er  efter  Ref.s  Mening  desvserre  knn  lidet   at   haabe, 
^t  Erfaringen   yil   stadfseste    disse  Forf.s   lovende  Antagelser. 
lininets    Yirkning   i   andre    akate    Infektionssygdomme    synes 
^jddrig  at  vsre  yidere  paatagelig,   ikke   engang   til   at   stagge 
jFeberen,  hyorved  Meget  knnde  v»re  vnndet. 

(M.  8.) 


SyovI  mod  Difterit 


I  Magazinets  Martshefte  d.  A.  findes  optaget  en  Notits 
|.om  Indblsesning  af  Flores  snlphnris  ved  Angina  diphtheritica. 
/Til  at  supplere  det  der  Anf0rte  meddeles  nogle  andre  Udta- 
lelser  cm  det  samme  Tema. 

Prof.  Abelin  giver  i  Hygiea,  Janiheftet  1869,  en  liden 
Redegj0relse  for  de  Resultater,  han  og  nogle  KoUeger  ere 
Ikomne  til  med  Hensyn  til  Brngen  af  Svovl  mod  Difterit  Han 
mener,  at  disse  saameget  mindre  knnne  sayne  al  Interesse, 
,;8om  Meningerne  om  Midlets  Anvendelighed  ei  synes  ganske  at 
stemme  oyerens;  at  yistnok  de  Tilfaelde,  hyori  Midlet  hidtil  er 
^anycndt,  ere  faa,  saa  at  man  ei  med  Sikkerhed  kan  afgj0re 
noget  om  dets  Yirkemaade,  men  at  det  dog  fortjener  Lsegemes 
Iblde  Opmsrksomhed,  da  det  i  nogle  Tilfselde  har  fremkaldt 
en  hnrtig  og  ntyivlsomt  yelgj0rende  Yirkning.  Han  meddeler 
I'derpaa  nogle  Tilfselde  af  saayel  ren  Difterit  som  kombinerede 
.med  Skarlatina,  hyori  Syovl  er  bmgt,  og  Ref.  skal  heraf  hid- 
r««tte  et  Far. 

Ren  Difterit. 

I.  Hr.  X.,  Embedsraand,  49  Aar  gammel,  ansmisk  og  af 
en  daarHg  Legemskonstitntion,  begyndte  17de  Noybr.  1868  at 
l^besyseres  af  en  nbetydelig  Hseshed  med  ringe  0mhed  oyer 
StrubehQyedet,  hyortiUkom  almindeligt  Ildebefindende   og   be- 

33* 
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rethed.  Ved  Inapektion  af  Fat 
abor. 

et  Anvendelsen  af  hadirriterende  ] 
id  og  Indaanding  af  vanue  Tarn 
.  Bom  0mbeden  ikke  ubBtydelig 
:  indfandt  der  sig  FryGuinger  og 
kjendeligt   tikog.      Hndfarven 

i  det  Hele  taget  tjdede  paa 
mi  en  simpe)  Strabekatarh.  1 
'  i  Fances  betydeligt  tiltaget,  hvi 
af  et  difteritisk  Being  paa  h0i 
Lymfekjertlerne  i  Sabmaxillarreg 
g  svnine.  Lokalt  auvendtes  ni 
aticQs  og  gjentagDe  Gnrglinger 
t  gaves  Tonica:  Jem  og  Kinin  i 

sattes  paa  en  kraftig  Difet.  Tr 
dog  Belegget  sig  ikke  alene  oti 

palatinam   paa   ha  ire  Side,    m< 

frie  Rand  heD  paa  dea  bagrc 
jrbevise  aig  om  ted  med  Penaeb 
Den  24de  viste  der  sig  oga 
lek  aaa  stor  som  en  Mandel.  L 
g  viste  sig  aldeles  avirkaom,  be 
g  (den  25de)  ved  Siden  af  d€ 
meretSvovl,  aom  i  rigelig  Meengi 
aavamp  paapensledes  Fauces.  I 
e  Dag  ei  alene  Udbredelsei 

men  endog  Exandatet  hisi 
;  opfiltres  og  afatfldea,  br 
lehandting  og,  som  det  aynea,  m 
t  de  Steder,  som  vare  meat  til 
For  hver  Dag  aftog  nemlig  £ 
saa  at  de  reaterende  Flekker  a1 
sr  blot  4  Dages  Bebandting  me< 
og   efter    en  don    en    Dag    aide 

mcd  ExsudatetB  Udbredelae  i  S 
.en  ubctydeligt,  men  snart  me| 
I,  htia  forreate  Aabninger  atierl 
adigt  flydende,  korroderende  St 
r  ex  ore,  og  Hsssheden  gik  m 
)m  ntmlBomt  havde  sin  Gmnd 
til  NB9sens  Slimbtnde,  bekjfempe 
ndre  bnrtig  Fremgang  ved  Hjeel 
Dg  gjennem  Ntesen,  aiden  ved  „l 
im  derved  treengte  lige  ind  i  Li 
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lerfira  svandt  og^aa  til  en  vis  Grad,  idet  Stemmen  bley  klarere 
>g  0inhedeii    over   Strnbehovedet   forsvandt,    men    en   Eatarh, 

Eder  lidt  efter  lidt  ndbredte  sig  til  Bronkierne,  og  som  ndentvivl 
ikyldtes  den  rigelige  Svovlsnasning,  forsvandt  f0r^  efter  Isen- 
^ere  Tids  Brng  af  Terpentin  saavel  lokalt  som  indvortes. 

n.    Pigen  Sigrid  Maria  Petterson^    12    Aar,   befandtes 
red  nnders0gelsen   den    5te  Mai   at   lide   af  en  Angina   med 

[Xnbor  og  Svnlst  af  Tonsillerne  og  Uvnla  samt  Belseg  ei  alene 

»aa  disse  Partier,   men  ogsaa  paa  Arcns  og  den  bagre  Flade 

Yelnm  palatinam.     For  med  Sikkerhed  at  knnne    erkjende, 

iTorvidt  Svovl  per   se    nden  Ujaslp  af  andre  ydre  eller   indre 

[idler  kande  ad0ve  nogen  yelgj0rende  Yirkning  paa  Exsndatet, 

foreskreyes  blot  dette  Middel  til  lokalt  Brag.     Den    8de  Mai 

[irar  Svaelget  nsesten  aldeles  rent,  knn  noget  r0dt  Overrasket 
^ver  et  saa  heldigt  Resnltat  kom  Prof.  Abelin  nyilkaarlig  til 
\t  tviyle  paa,  at  der  yirkelig  hayde  yseret  en  Difterit  tilstede, 

[og  om  ikke  Exsndatet  knnde  haye  y»ret  af  en  nskyldigere 
fatar,  men  den  19de  Mai  hseyedes  enhyer  Tyivl,  thi  Patienten 
idfandt  sig  da  atter.  Hnn  kande  nsssten  ikke  tale  nden 
[seselyd  eiheller  syselge  Yand  eller  tynde,  flydende  Sobstanser, 
iden  at  disse   atter   str0mmede   nd   igjennem  Nsesen.      Dette 

pl>eyiste  noksom  Sygdommens  difteritiske  Natnr.  Patienten  er 
in  aldeles  helbredet  yed  Brng  af  Tonika. 

Skarlatina  -f-  Difterit. 

Drengen  X.,  omkring  2}  Aar  gammel,  som  i  sit  Iste  Aar 

ibayde  lidt   af   en   langyarig  Entero-colitis    og   sidcn    den  Tid 

liavt   daarlig  Hilse,    angrebes    den    19de  Marts    af  Skarlatina. 

Slatningen  af  den  f0rste  Uge  bemserkedes  efter  foradgangen 

llirlig  Rubor  i  Syselget  paa  Yelam  palatinnm  et  lidet  difteritisk 

|Bel»g,  som  behandledes  med  Tnchering  med  Nitras  argenticns. 

pen  paaf0lgende  Dag,    da  Prof.  Abelin   tilkaldtes,   befandtes 

|t[yQla  samt  det  tilgrsensende  Parti   af  Yelum   belagt   med    en 

f'lynd   men   intimt   fastsiddende    graahyid  Psendomembran ;    der 

rjvar  en  betydelig  Rubor  i  de  0yrige  Dele  af  Syselget,    ligesom 

;Syal8t   af   den   0yre  Del   af  Ualsen    og  Opdriyning   af  Lymfe- 

;g]andlerne  i  Submaxillarregionen.     Yed  Siden  af  Pensling  med 

ipissolntion    anyendtes    nn    snblimeret   Syoyl,    som    3    Gange 

daglig   paapensledes.     Imod   Udfloddet   fra   Nsesen   anyendtes 

Jnd8pr0itning   af   klorsurt   Kali,    hyilket   ogsaa   for   at   skylle 

SYselget  gayes  af  og  til  i  smaa  Doser  indyendigt.     Under   den 

omtalte  Lokalbehandling   i   Forening   med   styrkende  Diaet  .og 

f0rst  Kinin,  senere  Jern,  oph0rte  Difteritens  yidere  Udbredning 

[knrtigt,  ihyoryel  der  medgik  omtrent  et  Par  Uger,    inden    det 

'difteritiske  Belceg   og  Udfloddet   fra  N»sen   aldeles   forsyandt 
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'  Uger  til,  f0reiid  c 
eJeDvnndet  sin  Hel 
n,  der  i  det  Hele  s 
ovl,  tror  med  Sikke 
ise  bar  vist  eo  veig 
Is  en  af  Eisadatet, 
'seden  paa  andre  fa 
Stedeer.  Han  tror 
t  eller  penslet  paa 
og  forBtyire  dette, 
,  ExBOd&tet  indskn 
narere  Behandlingei 
isnr  naar  en  almi 
ritisk  eller  anden  t 
t  ikke  skattes  saa 
n  fordelagtig  Virkn 
det  er  dog  ogsai 
For80g  Tffird,  dog  ( 


Aprilheflet  1869  al 
{saa  nogle  Notitser 
!rit,  der  af  Dr.  Ut 
1  da  Sociedade  das 
an  kan  af  dfsse  N 
s  Tirkniog  i  Portuf 
verige.  I  mere  kc 
bave  altid  andre  U 
,  ligesom  man  ogsa 
En  portngisiBk  Ls] 
[diet  Tidere  h0it,   h 

m,    at  Antallet   af  ' 
kke  er  ret  stort; 
der  endna  en  Sami 

den  aaakaldte  klas 

det  af  Sfgdommeni 
a,  at  f0lgelig  den  a 
iste; 
1,  siden  det  blev  an 

vide  re  Anvendelse 
patologiske  Anatomi 
irasitiske  Natnr,  hi 
inde  AnrendeUep  af 

ikke  glemme  —  si 
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Rckker  af  Helbredelser  —  at  de  nn' 
ikke  h0re  til  de  farligste. 

Ogsaa  i  Frankrig  bar  man  i  ( 
forsDlediget  ved  de  portngiHiske  lag 
sin  OpniffirkBomhed  paa  dette  Middi 
gaaet  derfra. 


Om  det  Frngteslese  ved  den  medik 
organiske  StqIs 

(Af  Alfrt4  Meada 


Selv    for    de    meat    orerfladiake  ' 

Fremskridt  i  vore  Dage  maa  det  veri 

foregaaet    et   stort  Omslag   i    den    ga 

DeoB  Gmndpiller  ere  nndermiDerede, 

(lermed  ogsaa  snart  at  ville  falde  fra 

UDDdgaaelige  Resaltat  af  denne   som 

er  jo  Tistnok  en  hifi  Grad  af  Konfasit 

med  Hensyn  paa  Medikameaters  Virk 

naa  haabe,  at  der  heraf  vil  fremgaa 

eller  ialfald  den  kommende  Qeneratioi 

SfBtem,  som  vil  btive  mere  paalideligt 

fuldt  end  det,  vi  arvede  fra  vore  For: 

0ieinedet  for  denne  Opsats   er   o 

end  at  bygge  op,    men  det  F0rste   er 

:    Belingehe  for  det  Andet,   og  det  er  i 

!    Noget,  som  i  den  Grad  bemmer  Udvil 

i   fdld  Terapi  som  jost  den  Haardnakketl 

:    fast  paa  det,  som  red  exakt  Obaervati 

'    ni«r  aig  at  fortjene  at  kaaseres  som 

deligt.  Den  nnvterende  Tid  bar  en  r 
'  nye  Opdagelser  i  Materia  medica;  dei 
;  kommen  almindelig  Tro  den,  at  Terap 
!  skridt  ved  Opdagelseo  af  nye  Midler 
I  Meadotos  vil  just  belter  ikke  brydi 
Forskninger,  men  ban  tror,  at  den  gj 
men  ligesaa  god  Tjebeste,    som  s0ger 
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Qiider80ge  Yaerdien  af  de  Midler,  som  stadig  anvendes  i  dm 
daglige  Praxis,  og  ban  mener,  at  det  for  det  F0r8te  var  bedre 
at  s0ge  at  komme  paa  det  Rene  med  det  virkelige  Ysrd  af 
de  brugelige  Midler  end  at  pr0ve  de  nye  Midler,  der  gjerne 
efter  faa  Maaneders  eller  Aars  Forl0b  bjemfalde  til  det  M0rke} 
bvoraf  de  med  Urette  ere  fremdragne.  Fortegnelsen  over  ?ore  : 
Lsegemidler  er  allerede  yidtl0ftig  nok;  lad  os  f0rst  se,  om 
de  yirkelig  ogsaa  bave  det  Yserd  og  den  Yirkning,  man  tiU 
IsBgger  dem. 

Forf.s  Hensigt  er  ikke  at  anders0ge  Yserdien  af  alle  de 
Lsegemidler,  der  bave  vseret  brugte  ved  de  forskjellige  orga* 
niske  Svulster,  ikke  beller  vil  ban  nnder80ge  de  enkelte  Midler, 
som  ban  ber  kommer  til  at  af bandle,  i  deres  Yirkning  paa  alle 
Slags  Svulster.  Som  Specialist  vil  ban  kun  bolde  sig  indenfor 
sin  egen  Sfaere  og  blot  omtale  de  Svalster,  der  findes  indenfor 
de  kvindelige  Sexnalorganers  Omraade.  Det  er  da  isaer  Svulster 
af  Uterus  og  Ovarierne,  Fibroider  og  Cyster,  som  ban  vil 
beskjffiftige  sig  med,  et  Tema,  bvorover  15  Aars  Erfaring  bar 
givet  bam  en  tilstrsekkelig  Oversigt.  Om  det,  ban  her  bar  at 
anf0re,  ogsaa  gjselder  for  andre  Svulster,  vil  ban  overlade  til 
Andre  at  afg}0re.  Han  baaber  blot,  at  isaafald  Andre  ogsaa 
ville  »rlig  udtale  sin  Mening. 

Han  vil  da  begynde  med  aabent  at  tilstaa,  at  ban  bverken 
i  sin  egen  eller  i  Andres  Praxis  nogensinde  bar  seet  etExem- 
pel  paa,  at  en-  saadan  Svulst  er  bleveif  IQernet,  ja  end  ikke  ei 
Haarsbred  formindsket  paa  den  Maade,  at  ban  med  Sandhed 
kan  sige,  at  det  bar  vasret  F0lgen  af  Anvendelsen  af  noget 
Lffigemiddel,  om  end  det  er  givet  og  brugt  med  en  Udboldenbed 
og  Taalmodigbed,  som  ganske  vist  kunde  fortjene  at  krones 
med  Held,  bvis  det  virkelig  stod  i  Laegemidlers  Magt  at  be- 
virke  et  saadant  Resultat. 

Han  ved,  at  saadan  Udtalelse  vil  blive  ilde  optagen  paa 
mange  Hold,  og  ban  vil  derfor  for  at  undgaa  Misforstaaelse 
forklare  sig  nsermere.  Han  mener  ikke  at  n»gte,  at  saadanne 
Svulster  ofte  formindskes  i  St0rrelse;  det  er  temmelig  byppig 
TilfsBldet,  og  ban  tror  ganske  vist,  at  disse  Svulster  ogsaa  med 
Fordel  kunne  bebandles  af  Leegen.  Det  Sp0rg8maal,  som  han 
derimod  vil  besvare  absolut  bensegtende  er  f0lgende:  Besidde 
vi  noget  Lsegemiddel,  der  enten  ved  udvendig  eller  indvendig 
Anvendelse  bar  Evnen  til  at  stanse  Yaexten  af  Uterin-  e  ir 
Ovarialsvulster  eller  til  at  befordre  deres  Absorption,  paa.  !• 
gende  Formindskelse  og  Helbredelse? 

Man  kan  vanskelig  paastaa,  at  de  mange  tusinde  saadai  e 
Tilfaelde,  der  ere  komne  under  de  forskjellige  Lsegers  Beba  !• 
ling,   ikke  tilbyde  tilstrsekkelig  Anledning  til  at   bringe  d(   e 


f. 
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Tigtige  Sptfrgsmaal  paa  det  Rene,  oi;  M.  bar  dog  ikke  i 
seet  eller  hert  tale  om  et  eneste  vel  observeret  Tilfeelde, 
i  miodste  Maade  retfterdiggj0r  Anvendelsen  af  Lsegemid 
saadanne  Sygdomme.  Han  anser  derfor  Fortsaettelsen  af  < 
traditiODelle  Behandlingsmaade  som  en  Skam  for  Stande 
win  et  Bevis  paa  Mange!  paa  virkelig  ^rlighed,  der  ogs 
den  Gmnd  er  forkastelig  og  skadclig,  fordi  det  opmnntr 
vntiiagtigc  Observationer  og  blot  aff0der  Yantro  til  Ters 
Tirkelige  Hjielpeniidler. 

Det  er  som  sagt  ingenlnnde  Forf.s  Mening  at  neegt 
nterinfibroider  af  og  til  kunne  virkelig  forsvinde.  M. 
inidlertid  aldrig  seW  iagttaget  noget  Saadant,  og  ban  e: 
b^ielig  til  for  mange  af  dlsae  Obsenationer  at  antage  eo 
i  den  Tistook  ofte  serdeles  vanskelige  Diagnose.  Mei 
man  end  indremmer,  at  Saadant  virkelig  leilighedsvis  skei 
ii  nde  af  Stand  til  at  fatte  Maaden,  hvorpaa  et  saadan 
SQltat  knnde  opnaaes,  og  i  Virkeligbcden  have  vi  ingen  S 
»t  tillfegge  Lsgemidlets  Anvendelse  derved  den  mindste 
flfdelse.  Saadan  Antagelse  forekommer  Forf.  oforklarlig, 
han  tienker  paa,  hvilke  Midler  der  nnder  saadanne  Om 
^gbeder  gjerne  komme  i  Anvendelse,  nemlig  Jod,  Brom, 
i  Forbindelse  med  Jem,  Kali,  Merknr  eller  Ealcium.  E 
besynderligere  anser  ban  det  for  at  vEere,  at  man  virkelig 
Teste  sig  Noget  af  disse  Midlers  Anvendelse  ndvendig 
Abdomens  Bedffikninger.  Han  mener,  at  vi  kun  bave 
Grand  til  at  gj0re  OB  til  af  vore  Fremskridt  i  Fysioto( 
Patotogi,  naar  -n  for  Alvor  tro,  at  Indgnidningen  af  Jod 
Abdomen  kan  ijeme  en  eneste  Fiber,  en  eneste  Celle 
en  eneste  Braabe  Flnidnm  fra  en  Uterin-  eller  Ovarialti 
Sersom  vi  betragte  Sagen  i  dens  Forbold  til  Anatomi 
Fysiologi  for  ikke  at  tale  om  Fatologi,  er  der  ikke  nogei 
belst  tilfredsstillende  Grand,  der  kan  fremaaettes  hverke: 
leori  elter  Erfaring  for  at  forsvare  en  aaadan  Praxis,  oj 
bedr^velig  som  en  stor  Del  af  vor  Terapi  er,  finder  M. 
dog  at  opveie  bvadsomhelst  med  Uensyn  til  Ukyndighe 
Crimelighed. 

Nogle  ville  kanske  paastaa,  at  Bmgen  af  disse  Midle 
Tendig  er  bensigtsmtessig  for  desto  faldsteendigere  at  < 
Midlets  konstitationelle  Virkning  og  samtidig  sikre  en 
bkal  Effekt  paa  det  sjge  Sted.  Deraom  detF0rste  tilsigt 
Tar  det  dog  rimeligere  at  anvende  Midlet  paa  saadanne  St 
bvor  Absorptionen  vittcrlig  foregaar  livligere  nemlig  i  Ing 
og  Axillan  egionen,  Med  Hensyn  paa  det  Aodet  tror  M 
den  lokaie  Virkning  i  enkelte  Tilftelde  som  f.  Ex.  ved  Ov: 
BTolater  bestemt  endog  er  skadelig,  idet  Patienten  af  par 


506 

sorg  for  ikke  at  gj0re  det  godt  nok  indgnider  sig  saa  Tel,  at 
der  baade  af  Friktionen  og  Midlets  Irritation  i  mange  Tilfslde 
opstaar  en  subakut  Peritonit,  der  Qerner  hendes  sidste  Chance 
til  Helbredelse  ved  at  give  Anledning  til  adbredte  Sammen- 
Yoxninger.  Forf.  mener,  at  ban  virkelig  oftere  bar  observeret, 
at  de  Tilfselde,  hvor  der  findes  de  mest  adbredte  Adbserenser, 
jnst  have  vaeret  saadanne,  bvor  ndvendige  Midler  have  Tsret 
mest  ibserdig  fors0gte.  I  god  Sammenbseng  hermed  findes 
saadanne  Adbserenser  ogsaa  byppigst  og  vsesentligst  paa  For- 
fladen.  M.  opfordrer  derfor  sine  Kolleger  alvorlig  til  at  op- 
b0re  med  denne  taabelige  og  unyttige  Metode,  som  ban  anser 
for  en  betydelig  Hindring  for  Udviklingen  af  en  forbedret 
Terapi,  da  Intet  i  den  Grad  bindrer  Fremgangen  af  viden- 
skabelige  Reformer  saameget  som  en  baardnakket  Vedhsngen 
ved  gammel  Aatoritetstro  uden  kritisk  Pr0ve  af  dens  Berettigelse. 

M,  selv  bar  ingeninnde  i  dette  Stykke  yseret  bedre  end 
Andre;  ban  bar  trolig  anyendt  disse  Midler  i  bedste  Tro  gjen- 
nem  mange  Aar,  men  aldrig  seet  Spor  til  Nytte  deraf.  Der 
knnde  nu  endda  vsere  nogen  tilsyneladende  Rimeligbed  for,  at 
Jod-  eller  Merkurprseparater  kunde  bevirke  Absorptioner  af  Oyster 
med  flydende  Indbold;  men  langt  urimeligere  synes  det  at 
vente,  at  fnldt  organiserede  Svulster  som  Fibroideme  i  Utenu 
derved  sknlde  nndergaa  nogen  Forandring.  Det  gj0re  de  da 
yirkelig  heller  ikke.  Trods  energisk  Anvendelse  af  samne 
gaa  de  sin  normale  Udviklingsgang  og  voxe  ganske  nanfsgtede 
af  den  anvendte  Terapi.  Det  er  derfor  paa  h0ie  Tid  at  op- 
give  en  saa  unyttig,  nbebagelig  og  ofte  smertelig  Metode. 

Med  Hensyn  paa  den  indvendige  Anvendelse  af  de  ftfr 
omtalte  Midler  i  uterine  og  ovarial^  Svulster  mener  M^  at 
Resultatet  ikke  stiller  sig  det  mindste  bedre.  Det  er  omuligt 
at  nsegte,  at  der  virkelig  men  yderst  sjelden  forekommer  Til- 
fffilde,  bvor  en  saadan  Tumor  formindskes  eller  forsvinder 
under  Brugen  af  de  omtalte  indvendige  Midler.  Men  hvifl 
denne  beldige  Omstaendigbed  virkelig  skyldtes  Anvendelsen  af 
det  givne  Middel,  maatte  man  dog  vente  at  se  det  samme 
Resultat  gjentage  sig  oftere  og  ikke  blot  engang  i  hundrede 
eller  endog  tusinde  Tilfselde.  Der  er  derfor  overveiende  Grand 
til  at  antage,  at  ogsaa  i  det  enkelteEasus  det  beldige  Tilfselde 
skyldes  ganske  andre  virkende  Aarsager  og  ingeninnde  er  at 
tilskrive  den  samtidige  Brng  af  et  af  de  noksom  bekjendte 
Midler. 

Med  Hensyn  paa  enkelte  af  disse  Midler  have  vi  en  taale* 
lig  god  Rede  paa  deres  Egenskaber  og  terapeutiske  Yirkninger, 
men  jo  mere  bestemt  begrsendsede  disse  vise  sig,  desto  tydeli- 
gere  bliver  det,  at  de  umulig  kunne  have  den  her  omhandlede 
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ri  f.  Ex.  Bromkalinm,   saa  se  vi  dette  Middel 
n  Virkning  paa  Nervesystemet  som  et  anodynt, 
ikonvulsivt  Middel,   saa  at  det  faldt   fortjener 
landt  de  bedste  tooico-nerviiia.     Men  hvorledes 
aa  nd,  at  det  kan  tenkes  at  nd0ve  den  mindste 
fjerne  en  fluid-  eller  endog  en  solid  Tamor? 
ig  er  der  mellcm  hine  Midlets  vel  konstaterede 
elige  Virkninger  paa  Kervesystemet   og   denne 
de  fra  hine  gaDskeforskjelligeEgenskab?  Hvad 
ter  mellem  de  Stroktarer,   som  Midlet  virkelig 
e  paa,  og  de,   hvorpaa  det    baabes    at   skalle 
bar  vet    sagt,    at  Bromkalinm    bar   en    apeciel 
j0Dsorgaiierne,    og  M.    vil   ikke    beneegte    det, 
ydeligvis  ogsaa  kun  at  ligge  i  Uidlets   direkte 
sesnelle  Organers  Nerver,  og  Spranget  herfra 
[aniske  Svulster    i    diaae  Organer    er    dog    Tel 
:eligbeden  kjender  heller  ikke  Forf.  et  eneate 
1  citeres  til  Stfftte  for  en  saadan  Tro. 
iamme  gjnlder  ogsaa  de  andre  Bromforbindelser. 
I  forstfgt  Bromkviksplv  og  eodog  i   flere  Uger 
'e  af  dette  Middel  ndeo  at  spore  nogensombelst 
saa  Tedkommende  Tnmor  og  med    det   eneate 
X  f0ie  et  oyt  Middel  til  den   lange  Liste   over 
Oder  red  Beliaadlingen  af  disse  Sygdomme. 
it  gjfelder  det  Samme.      Forf.  bar  prtfvet  det 
ofle  og  vedholdende,   men  fundet   det   ligesaa   uvirksomt   aom 
det  Vand,  hvori  det  var  oplest.     Han  finder  heller  ingen  For- 
bindelse  mellem  dets  antagne  Virkniug  ved  aaadanne  Sygdomme 
og  den,  det  siges   at  have    til    at   paaskynde  Resorptionen    af 
inflanimatoriBke  Exandationer.     Thi  mellem  diase  to  patologiske 
Procesaer  er  dog  en  meget  stor  Forakjel.     Forresten  er  ikke 
GDgang  M.  sikker   paa   denne  Snblimatets  Evne    til    at   Qerae 
inflafflmatoriake  Prodnkter,    tbi   de   tilsyneladende   gode   Virk- 
ninger, aom  ban  bar  vseret  Vidne  til  have  optraadt  under  dets 
Bmg  Ted  Infarctna  nteri,  Cellnlit   og  Unmatocele,   bar   ban   i 
andre  Tilftelde  ogsaa  seet  fremkomme  Ted  Brng  af  Kinin,  Igler 
og  Roligbed. 

Na  med  Hensyn  til  Jodkalinm.  Ikke  alene  er  dette  Medi- 
kament  efter  bans  Erfaring  fnldkommen  nnyttigt  i  det  her 
omhandlede  0iemed,  men  han  anser  det  endog,  hTia  det  fort- 
aettes  meget  leenge,  for  ssrdetea  skadeligt.  Sagen  er  nemlig, 
at  disse  STalster  oftest  ledaages  af  ikke  ringe  Grad  af  almin- 
dctig  Ancemi,  og  giver  man  i  saadanne  Tilfcelde  Jodkalinm  i 
Inngere  Tid,  vil  man  vel  opnaa  at  se  Tedkommende  yderst 
BTiekket,    bednkket   med   pnstnl^st   Exantem,    men   ingenlonde 
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finde  den  Svul^t,  hvorfor  en  saadan  Behandling  institcieredes, 
i  mindste  Maade  forandret.  Her  mangier  igjen  efter  Forfai- 
terens  Mening  komplet  den  Analogi,  man  80ger  mellem  inflam- 
matoriske  Prodnkter  og  organiske  Svnlster.  Men  om  den  end 
med  Rette  knnde  opstilles,  er  det  ligeledes  efter  bans  Mening 
tviylsomt,  om  Jodkalinm  virkelig  formaar  Noget  i  ikke  syfili- 
tiske  Betsendelser.  Forf.  tvivler  ikke  om,  at  det  har  stor  Ind- 
flydelse  over  syfilitiske  Deposita,  men  Svselget  mellem  disse 
og  en  fibr0s  eller  cyst0s  Tamor  tsenker  ban  er  for  stort,  til  at 
Jodkalinm  kan  slaa  nogen  Bro  derover. 

Det  eneste  Lsegemiddel,  som  Forf.  endnn  mener  at  beh0?e 
omtale  er  Elorkalcinm.  Angivelserne  om  dette  Middels  Virk- 
sombed  ved  ban  ikke,  om  ban  skal  antage  for  alvorlig  mente 
eller  ikke.  Man  bar  paastaaet,  at  Anvendelsen  af  Klorkalican 
sknlde  vsere  indiceret  for  at  paaskynde  Udviklingen  af  den 
Proces,  som  fibr08e  Tnmores  i  ganske  exceptionelle  Tilftelde 
vise  sig  at  knnne  nndergaa,  nemlig  en  kalkagtig  Metamorfose. 
Et  saadant  Rsesonnement  svarer  til  det,  der  leder  Praktici  til 
at  give  rakitiske  B0m  Kalkyand;  de  yitale  Processer  oversees 
ganske,  og  det  menneskelige  Legeme  betragtes  som  en  Slags 
kemisk  Retorte.  Forf.  bar  fors0gt  Klorkalcium  maanedsvis,  ja 
aarevis  med  ganske  korte  Paaser  nden  at  bave  seet  den  aller- 
mindste  Nytte  deraf,  ialfald  aldeles  ikke  i  den  ber  omtalte 
Retning.  Dette  Middel  bar  beller  ikke  nogen  Anseelse  som 
et  Absorbens  af  inflammatoriske  Prodnkter;  rigtignok  er  det 
anseet  for  at  knnne  yde  nogen  Nytte  ved  Hypertroii  og  En- 
gorgement af  Uterns,  men  dets  Yirkninger  ber  ere  mere  end 
tyivlsomme. 

Meadow^s  Mening  er  altsaa,  at  Lsegemidler  ere  aldeles 
nden  nogensombelst  Eyne  til  at  knnne  befordre  Absorptionen 
af  Svnlster  i  Uterns  eller  Ovarierne.  Give  disse  Svnlster  An- 
ledning  til  eller  ere  de  komplicerede  med  betaendelsesagtige 
Tilstande,  da  kan  utvivlsomt  Brngen  af  forslgellige  Lsgemidler 
yde  nogen  Nytte,  men  da  beller  ikke  mere  end  de  ellers  gj0re 
i  Tilfselde,  bvor  saadanne  Svnlster  aldeles  ikke  findes. 

Om  der  i  det  Hole  findes  Midler,  der  bave  nogen  Yirkning 
paa  disse  Svnlster,  vil  Forf.  ikke  ndtale  sig  om,  ialfald  mener 
ban,  man  ikke  finder  dem,  saalssnge  man  vedbliver  stadig  at 
forskrive  disse  omtalte  gamle,  nedarvede,  unyttige  Midler.  Jo 
burtigere  man  bliver  enig  om  disse  Midlers  Unytte  og  begynder 
at  se  sig  om  efter  andre  Midler,  bvis  Nytte  kan  paaiidelig 
paavises  ved  klinisk  £rfaring  nanseet  al  Teoretiseren,  desto 
bedre  vil  det  vasre  for  yore  Patienter,  og  desto  mere  Udsigt 
bave  vi  til  at  bevare  vortRy  som  videnskabelige  Lseger.  «Lad 
OS  ikke  vsere  bange  for  at  erkjende  os  overvnndne  af  Natorens 


Knefter  og  fremfor  Alt  lad  os  ikke  Bsetle 
mentB  mod  de  t0rre,  aigjendrivelige  Fal 
Kj0re  Godt,  lad  09  iaifald  ikke  gjere  Sk 
Bom  de  her  omtalte  ere  blevDe  tilstreekke 
Forhold  til  de  her  neevnte  Affektioner  og 
OS  da  ikke  maDgle  Mod  eljer  Jjlrligbed  til 
fia  Ti  AnsYaret  for  at  hindre  vor  Viden 
at  f0lge  bliod  Ratine  til  Skade  for  dem, 
Omsorg,' 

(The  Practitioner,  Novbr.  1869.) 

I  oveostaaeode  her  i  forkortet  Form 
>f  den  bekjendte  Londonnergyntekolog  1 
nntildags  saavidt  cnige,  Bom  Faa  love  1 
AoTendelsen  af  de  her  omtalte  Midler  ved 
ved  Uteri nfibroider.  Kan  for  de  sidste  St 
tro  Badelsgeme  ved  Ereozsnach,  Eraokei 
endna  tildels  paa,  at  man  ved  deres  Badi 
Ovarialsvalster  ere  saa  vidt  Ref.  hekjend 
erklnre  ndenfor  den  medicinske  Terapis  ( 
tor  sin  Del  ogsaa  erkjende,  at  ban  ikke  ha 
paatagelig  Nytte  af  hverkcn  ndvendige  el 
bamenter  ved  Uterinfibroider,  dog  t0r  ban 
men  bentegte  de  omtalte  Badelngers  Erfai 
for  ham  er  forekommet  Tilfcelde,  bvor  d€ 
somi,  at  Badeknre  have  havt  en  decideret 
Fibroiders  Viext  eller  endog  bragt  dem  I 
Faye,  der  for  endel  Aar  siden  leverede 
\ort  Magazin,  adtalte  sig  ogsaa  for  den 
Sinister  iaifald  ondertiden  knnne  paavirke 
meater.  Meadow's  R»sonnemeiit,  at  d( 
tsnke  sig,  at  indvendige  Midler  som  Jc 
eadmere  ndvendige  Applikationer  knnne  p 
ster  i  litems,  kan  ikke  Ref.  Iffigge  synde 
ban  nemlig  ikke  forstaa,  at  del  er  det  m 
gisk  at  tro,  at  Fibroider,  der  bestaa  af  01 
konne  bringes  til  at  svinde  end  at  tro  pa 
ligeledeB  bestaa  af  Celler,  knnne  bringi 
Jodkalinm.  Det  Ene  er  lige  mnligt  som 
Processer  i  ait  Viescntlige  lige  uforstaaelig 
At  organiske  Mnskelceller  uden  ator  Van 
seres  og  absorberes,  seer  man  bedat  ved 
pnerperale  Utems,  hvor  sandelig  Masser 
Bvinde,  der  ere  betydeligere  end  endog  t€ 
ders  Indbold.     Hvad  angaar  Meadm's  Bei 
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Indflydelse  paa  inflammatoriske  Exsudater,  antager  Rei,  at 
enhver  Lsege,  der  har  behandlet  nogle  Tilfselde  af  Periostit 
eller  Adeniter  med  dette  Middel,  yil  finde,  at  M.^s  Patlenter 
ere  ilde  tjente  med  bans  Yantro  i  dette  Stykke. 

Endelig  med  Hensyn  paa  Rsesonnementet  om  det  Urimelige 
i  at  ville  paavirke  Uterinsyalster  ved  Midlef  anbragte  advendig 
paa  Abdomens  Had  har  Ref.  allerede  anf0rt,  at  ban  ikke  tror, 
man  kan  ndrette  synderlig  derved,  men  naar  denne  Metode 
stemples  som  latterlig,  maa  derimod  protesteres.  Enhver,  der 
selv  har  vseret  angreben  af  en  Inflammation  af  et  eller  andet 
Organ  indenfor  Peritoneum,  vil  kunne  bevidne  den  i0inefaldende 
Lise  yed  Anvendelsen  af  forskjellige  udvendige  Midler  derimod, 
saasom  Hirudines,  Kataplasmer,  opiatiserede  Linimenter,  Limin. 
resolvens  osv.  Det  kan  lidet  nytte  fra  et  teoretisk  Standpankt 
at  bensegte  Muligbeden  af  det,  man  ser  hver  Dag;  yi  vide  jo 
AUe,  at  fra  det  samme  teoretiske  Standpankt  bar  Henoch  ved 
Pneamoni  bos  60rn  tilraadet  Igler  paa  Haenderne  istedenfor 
paa  Brystet  og  er  der  for  Alvor  ved  Pentonit  appliceret  (jr0d- 
omslag  paa  Ryggen  (neer  Nervemes  Udspring)  istedenfor  paa 
Maven.  Den  Slags  Teoretiseren  leder  i  et  v»k  paa  Glatis. 
Det  er  heller  ikke  nogen  Yanskelighed  ved  Analogier  at  bevise, 
at  den  Slags  Medikation  ingenlunde  er  irrationel,  men  herpaa 
vil  Ref.  ikke  her  indlade  sig.  Det  Irrationelle  ved  Sagen  kan 
altsaa  trygt  slaaes  en  Streg  over,  om  det  end  maa  medgives, 
at  de  erfaringsmsessige  Resaltater  af  en  saadan  Fremgangs- 
maade  i  Regelen  ere  negative.  Men  hertil  kommer  en  Om- 
staendigbed,  som  vel  fortjener  at  bemserkes,  at  det  nemlig  i 
Praxis  ofte  stiller  sig  aldeles  nmoligt  at  skjelne  mellem  et 
Fibroid  og  et  parametritisk  Exsudat.  Skal  man  da,  fordl  maa 
er  i  Tvivl,  afholde  sig  fra  enhver  Medikation?  Det  t0r  ansees 
for  sikkert,  at  man,  hvis  den  f0lbare  Svalst  skriver  sig  fra  et 
Exsadat,  ved  de  nsevnte  Midler  i  ikke  ringe  Grad  vil  knnne 
paavirke  Exsadatets  Absorption.  Skal  man  da  lade  sig  afholde 
derfra,  fordi  man  tsenker  sig  Muligheden  af,  at  det  virkelig  er 
et  Fibroid,  man  har  for  sig?  Dette  vilde  v»re  det  Samme, 
som  man  ved  diagnosticeret  Hjernetamor  f.  Ex.  vilde  lade  sig 
afholde  fra  at  fors0ge  Jodkalinm  ved  den  Betragtning,  at 
Svalsten  maligens  var  et  Sarkom,  Earcinom  eller  lignende,  der 
ikke  lader  sig  paavirke  af  dette  Medikament.  Yist  er  det,  at 
vor  f0rste Indikation  altid  b0r  vsere  den:  „ikke  at  skade*;  men 
Fors0g  er  ikke  Misbrug,  og  Skylden  for  det  Sidste  falder  paa 
Lffigen,  ikke  paa  Midlet,  ban  benytter. 

(M.  S.) 


Om  Laminaria-Stiftei 

(Af  /.  Braxton  Bido.) 


Af  alle  de  Apparater,  som  ere  bmgti 
him  ateri,  er  der  ingen,  som  ere  saa  re 
htDeigUmeessige  som  de,  der  ere  gjorte  i 
OmendskjeDt  de  have  faaet  en  ndbredtAi 
endnn  ikke  saa  bekjendte,  som  de  fortje 
Omtale  af  dem  ligesaavelBom  nogle  prakti 
til  deres  Bng  kDode  vnre  Dfttige  for  mi 

Materialet  kan  arbeidea  til  keglefo 
skjellig  St0rrelGe  og  Form,  men  da  Stsenge 
anTeadte  Alge  ikke  er  over  ^  Tomme  i 
kere  Stifter  gjsres  ved  at  binde  sammen 
Det  vil  sandsynlig  vfere  det  Hensigtsmnss 
meget  tykke  Stifter  at  forene  Gmpper  me 
Ved  Basis  kanne  de  bindes  sammen  med 
derimod  forenes  de  bedst  ved  et  elastisk 

Nogle  ere  gjorte  af  to  sammenfsiede 
bale,  saa  atSekreterne  kunne  rende  gjeni 
da  let  ind  paa  en  Stilet,  som  gaar  it"  t 
Kiteter,  hvorved  Indbringelsen  kan  ske 
tjDdeste,  ("j"— i"  i  v.,  bmges  til  at  dila 
kostraherede  Os  og  Collam  enten  alene  t 
Hjsterotomen.  Den  hnle  Sort  kan  ikke 
Tykkelse,  da  det  er  nmnligt  at  bore  Ha 
tynde  Stsngler. 

Man  har  fandet,  at  de  svnlme  op  til 
belte  af  den  oprindelige  Diameter,  og  at 
Sekretionatilstand  naa  sin  fnlde  Udvidnin] 
Til  findes  Variationer,  fomemmelig  mellen 
kelaer,  thi  jo  tjkkerc  de  ere,  desto  lieng 
blive  gjennemvfedede;  derfor  vil,  generi 
Stifter  af  en  vis  Tykkelse  virke  hactigere 
af  et  eneate  Stykke  af  samme  Diameter. 
vigtige  at  erindre,  thi  naar  man  vil  opnai 
niDg  ved  flere  Stifter  efter  hverandre,  n 
iiiEBt  tykkerc,  saa  snart  den  foregaaende 
Ddvidning.  At  lade  den  ligge  Icengere 
Operationen,  men  for0ger  ogsaa  meget  C 
Irritation.  Man  maa  derfor  i  Almindelij 
af  tre.  Naar  man  f.  Kx.  0nsker  at  dili 
FiDgeren  let  kan  fftres  ind  i  Eaviteten,  k 
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en  Stift  af  I''  Diameter,  den  n»8te  maa  da  vaere  l"  tyk,  og 
den  3die,  om  forn0digedes,  skulde  nsesten  vsere  1'^  Da  denne 
fnldt  ndvidet  vilde  dilatere  omtrent  til  3",  kan  det  ikke  Tsere 
n0dvendigt  at  lade  den  blive  liggende,  til  den  naar  sit  Maxi- 
mam  af  Udvidning,  nndtagen  i  Tilfselde  af  Svangerskab  eller 
nfaldstffindig  Abort,  hvor  man  0nsker  den  st0rst  mnlige  Udvid- 
ning.  Hvor  alene  ubetydelig  Dilatation  beh0ves,  er  een  nok, 
og  denne  maa  Qernes  efter  20  i  det  H0ie8te  24  Timers  ForUb. 
Skal  der  dilateres  videre,  kan  man  forene  de  smaa  Gmpper  I 
bvilket  Antal  man  vil,  men  det  er  sjelden  n0dvendigt  at  gjM 
den  sidste  tykkere  end  1''.  0nsker  man  at  opnaa  en  bnrtig 
Virkning  af  Stifterne,  er  det  bedst  at  Isegge  dem  ibl0d  i  koldt 
Yand,  kort  Tid  f0r  man  vil  indf0re  dem. 

De  Grande,  hvorfor  de  anbringes  i  obstetriciske  0ieme^ 
ere  talrige.  De  kanne  anvendes  til  at  dilatere  den  trangeste 
Os  og  Collam  enten  alene  eller  forberedende  for  Hysterotomen; 
til  dette  Brag  kanne  de  gj0res  saa  smale,  som  man  0nsker 
det.  I  Tilfselde  af  traamatisk  Lnkning  af  Os  ateri  bar  je^ 
anvendt  dem  med  faldkommen  tiliredsstillende  Resnltat.  Na&r 
Vagina  paa  Grand  af  en  eller  anden  Affektion  er  redaceret  til 
et  Minimam,  et  Enappenaalboveds  St0rrelse,  kanne  de  anvendes 
til  at  dilatere  Strikturen,  enten  blot  for  at  forberede  en  mere 
radikal  Operation,  eller  i  enkelte  Tilfselde  kan  deres  Anven* 
delse  vsere  tilstrsekkelig,  bvilket  Resnltat  dog  ikke  stedse  bliver 
varigt,  daStiiktaren  ofte  senerehen  kommer  igjen.  I  saadaone 
Tilfaelde  synes  en  let  Incision  af  Striktnren  med  Bistoori  til 
forskjellige  Sider  at  give  de  varigste  og  mest  tilfredsstiUende 
Resaltater.  Efter  en  saadan  Operation  b0r  Stifteme  anvendes 
fra  Tid  til  anden  for  at  bindre  Forsnevringen  fra  at  komme 
igjen.  De  kanne  brnges  til  at  dilatere  Collam  saa  mcget,  at 
man  kan  explorere  Ganalis  colli  eller  Cavnm  ateri  i  Tilfaelde, 
bvor  der  er  Mistanke  om  Polyper,  eller  hvor  der  er  Grand  til 
at  antage  Tilstedevserelsen  af  Rester  af  en  afaldkommen  Abort 
Paa  samme  Maade  ere  de  meget  nyttige  til  at  hjselpe  til  at 
diagnosticere  mellem  Polyper  og  fibroide  Tnmores,  naar  en 
stserk  Haemorragi  fordrer  en  Indskriden.  I  Tilfselde  af  Flexion 
af  Uterns  ville  de  hjselpe  til  at  rette  ad  Canalis  colli  og  for 
en  Tid  befri  Patienten  fra  den  ledsagende  Dysmenorroe. 

De  kanne  fremdeles  benyttes  med  stor  Fordel  i  Tilfelde 
af  Dysmenorroe  og  Sterilitet  paa  Grand  af  Eontraktion  af 
Collam,  fordi  det  er  klart,  at  dersom  Steriliteten  skyldes  Lnk- 
ningen  af  Eanalen,  vil  dens  Udvidning  hseve  denne  Hindring 
for  Eonceptionens  Indtrsedelse.  Indtrseder  denne  ikke,  maa  >i 
slntte,  at  andre  Ting  ligge  til  Grand  for  Tilstanden,  men  der- 
som Patienten  efter  Dilatationen  konciperer,  bliver  Helbredelsen 
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fennanent.  Under  virginelle  Forhold  vil  YirkniDgen  v»re 
dndre  permanent,  men  i  Tilfselde  af  stflerk  Forsnevring  ville  de 
Regelen  veere  de  eneste  Midler  til  at  skaffe  nogenlnnde  Lin- 
[ring.  I  enkelte  Tilfselde,  saasom  ved  ondartede  Affektioner 
Collnm,  hvor  Resistancen  er  betydelig,  bar  Forf.  anvendt 
(tifter  af  dette  Materiale  til  at  dilatere  for  at  frembringe 
^artns  pr»matnrn8.  Disse  Tilfselde,  byor  Resistancen  er  saa 
^rk,  ere  dog  sjeldne,  og  det  vil  i  Almindelighed  vsere  bedre 
ft  bmge  et  bl0dere  Materiale,  som  Pressvamp  eller  en  elastisk 
ilatator,  da  disse  ere  mindre  tilb0ielige  til  at  frembringe 
[Qdl0sheder  med  sine  Kanter  end  de  stivere  Laminaria-Stiften 
Deres  Indbringelse  i  Collnm  foregaar  paa  forskjellig  Vis. 
^or  det  F0rste  knnne  de  f0res  ind  ved  Hjselp  af  en  lang  Tang, 
'atienten  Isegges  da  paa  venstre  Side,  yenstre  Pegefinger  eller 
|l>edre  2  Fingre  om  muligt  f0res  ind  til  Os  nteri.  Stiften  f0res 
red  Hjselp  af  en  Tang  langs  Fingrene  til  Os,  hyori  den  stikkes 
id.  Haandtaget  af  Tangen  b0r  trykkes  vel  imod  Perinenm 
[for  at  f0re  Stiften  ind  i  Axon  af  litems  —  forndsat  at  den 
pr  i  normal  Stilling  —  og  trykkes  varsomt  fortil;  naar  den  er 
fkommen  ind  nsesten  sin  hole  Lsengde,  tages  Tangen  bort,  og 
'egefingeren  trykker  forsigtig  mod  Enden  af  Stiften  for  at 
fliolde  den  i  Sitns;  berpaa  er  det  godt  at  patte  ind  en  Svamp 
led  en  Traad  i,  som  er  saa  stor,  at  den  naesten  fylder  ud 
Vaginas  Lumen.  Det  er  bensigtsmsessigt  at  s0rge  for,  at  Ure- 
tra  ikke  trykkes,  i  hvilket  Fald  Retentio  urinaB  f0lger  og  for- 
aarsager  adskilligt  Bryderi  og  Uleiligbed.  Hos  Patienter,  som 
oftere  have  f0dt,  er  der  ingen  Yanskelighed  med  at  f0]ge 
denne  Fremgangsmaade,  men  bos  Enkelte,  isaer  jomfrnelige 
Patienter,  er  det  vanskeligt  at  indf0re  Stifterne  som  en  F0lge 
af  Perinenms  Rigiditet  og  Optrsekning.  Desuden  kan,  med- 
mindre  Tangens  Kanter  ere  omhyggelig  afrnndede,  Ynlva  og 
Vagina  lasderes,  hvilket  ikke  alene  foraarsager  Smerte,  men 
hyorved  ogsaa  Vanskeligheden  ved  Indf0relsen  for0ges  ved 
Patientens  Bevsegelser. 

En  anden  og  efter  Forfatterens  Erfaring  bedre  Maade, 
hyor  ikke  meget  tynde  Stifter  fordres,  er  at  benytte  en  elastisk 
Rateter  med  Stilet.  Enden  af  Eateteren,  ikke  fuldt  saa  lang 
som  Laminariastiften,  skjseres  af,  bvorpaa  Stiletten  stikkes  frem ; 
herpaa  siettes  den  bnle  Stift,  udenfor  bvilken  man  maa  paase, 
at  Stileten  ikke  rager.  Snoreu,  som  er  fsestet  til  Basis  af 
Stiften,  Isegges  langs  Eateteren  og  boldes  med  samme  Haand. 
Herpaa  sker  Indf0relsen  som  af  en  almindelig  Uterinsonde. 
Naar  Stiften  er  tilstrsekkelig  inde  i  Collnm,  trsekkes  Stiletten 
Qd,  hvorved  bin  bliver  tilbage  i  Collnm;  Fingeren,  som  er  i 
Vagina,  sttttes  nn  paa  Basis,  bvorved  den  bindres  fra  at  glippe 

N.  M.  £  Lsegey.  XXIV  B.  9  H.  33 
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nd,  og  en  Svamp  pattes  nn  ind  som  ssBdvanlig.  £t  meget 
passende  lidet  Instroment  efter  dette  Princip  er  bleven  kon- 
straeret  af  Dr.  Weiss* 

Der  er  en  anden  Maade,  som  vil  passe  bedre  i  enkelte 
Tilfselde,  nemlig  at  brnge  Speknlnm.  Naar  man  bar  f0rt  Stiiten 
saa  langt  som  mnligt  ind  i  Collum  med  en  Tang,  trskkes 
Speknlnm  forsigtig  nd,  derpaa  stikkes  en  Finger  ind  til  Stiften 
og  trykker  den  sagte  ind.  Denne  Fremgangsmaade  er  god, 
bvor  der  er  Retro-  eller  Anteflexion  af  ITtems,  men  her  vil 
det  blive  n0dvendigt,  naar  man  trykker  Stiften  ind  med  Fin- 
geren,  at  forandre  Retning  enten  fortil  eller  bagtil  efter  StO- 
lingen  af  Corpns  nteri.  I  saadanne  Tilfselde  vil  Stiften  tilsidst 
blive  placeret  paa  tvsers  af  Vaginas  Diameter.  I  Tilfslde, 
bvor  Orificinm  internum  ikke  vil  tillade  Stiften  at  passere,  kan 
man  opnaa  dette  ved  at  gaa  frem  med  Lempe;  man  anbringer 
nemlig  Basis  mod  Folden  paa  den  bagre  Yseg  af  Vagina  og 
fylder  derpaa  denne  Kanal  nd  som  ssedvanlig.  Den  henred 
frerabragte  svage  Irritation  bringer  Levator  ani  til  at  agere, 
saa  at  et  let  Tryk  i  nogen  Tid  ttd0ves  mod  Ostium  int,  der 
tilsidst  giver  efter.  De  store  sammensatte  Stifter  ville  bedst 
appliceres  med  Tang,  thi  bvor  man  0nsker  at  brnge  dem,  er 
Vagina  gjeme  saa  relaxeret,  at  Vanskelighed  er  sjelden. 

Det  er  af  Vigtighed  for  at  frembringe  en  virksom  Dilati- 
tion,  at  Stiften  passerer  Ost.  int.,  naar  Cavitas  nteri  skal  ex- 
ploreres.  Dette  kan  mislykkes  med  Stifter  af  alle  Slags  af  to 
Gmnde,  for  det  F0rste  fordi  de  ikke  komme  langt  nok  ind, 
og  for  det  Andet  fordi  de  glide  nd  igjen.  Dette  er  netop 
Tilfaeldet  med  Laminariastifter,  men  da  de  kunne  gj0res  tyndere 
end  enhver  anden  Slags,  kan  man  fors0ge  en  finere,  naar  den 
tykkere  ikke  vil  passere.  Fremdeles  maa  erindres,  at  Granden, 
hvorfor  enStift  ikke  passerer,  kan  vsere  en  Flexion  afOrganet; 
dette  maa  f0lgelig  f0rst  nnders0ges,  f0r  man  fors0ger  Indlieg- 
ning  af  en  Stift. 

Et  Middel  til  at  bindre  disse  Stifter  fra  at  glide  nd,  i 
dot  Mindste  efterat  de  ere  begyndte  at  svnlme  op,  er,  som 
Nogle  have  for80gt,  at  binde  en  Snor  mndt  den  nederste  Ende, 
saa  at  den  ikke  kan  ndvides  saa  meget  som  det  0vrige.  Her 
maa  det  erindres,  at  det  er  en  meget  almindelig  Feil,  at  Snoren, 
som  er  heftet  til  Basis  af  Stiften,  er  for  kort,  og  at  Ennden 
er  npaalidelig,  saa  at  det  ofte  paa  Grnnd  af  det  f0rste  er 
vanskeligt  at  trsekke  den  nd,  og  det  sidste  giver  Anledning  til 
megen  Uleilighed  og  undertiden  Smerte,  naar  den  skal  ijemes. 

F0r  Indf0relsen  af  alle  Slags  Dilatationsinstmmenter  er 
det  n0dvendigt,  at  Aff0ringen  bar  veeret  rigelig  den  foregaaende 
Dag,  og  at  Blseren  er  bleven  t0mt  nmiddelbart  f0r.     BUers  er 
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Affffringen  ofte  tilstrakbelig  til  at  foraarsag 
ad.  Hed  Hensyn  til  Urinen  maa  den  lade 
i  L0bet  af  de  24  Timer,  Dilatationen  rarer 
er  tilraadetigt,  at  Patienten  staar  op,  b0r 
geade,  eller,  hvad  der  er  endnn  bedre,  Kate 
Efter  20—24  Timers  Forl0b  tagea  : 
derpaa  Stiften,  og  Vagina  ndBpT0ite8  mec 
lidt  af  Candy's  Solution  i.  Herved  forhiE 
det  nbehagelige  Sekret,  som  nsaten  altid  c 
en  eller  anden  Eskoriation.  Dette  er  iate 
Bnkke  Stifter  sknlle  indf0res,  Det  vilde  ikl 
at  bl0de  Svampen  ad  i  en  Opl0sniag  af  Hyj 
f0r  lDdf0relsen.  Nogle  Pressvanipe  ere  sa 
de  indeholde  Antiseptika,  saa  at  naar  d 
Toxet,  og  disse  Antiseptika  blive  fri.  Det 
med  de  bnle  Laminaria-Stifter,  men  den  fir 
ikke  blive  saa  stor.  Laminaria-SUften 
Svampen,  frembringer  ikke  saadan  nbehagel 
irampen  pleier  at  give  Anledning  til.  Eft 
Cervix  med  Laminaria-Stiften  er  det  af  Ti| 
gjcme  Bige  absolut  n0dvendigt,  at  Patienten 
I  Hospitalspraxis  anvender  Forfatterea  alt 
liggen  og  ligeledes  ofte  i  privat  Praxis,  bv 
Lsnestol  efter  nogle  Dage  kan  sobstitnei 
renses  godt  med  varmt  Tand  2  Gange  dai 
Ophobning  af  Sekret  og  den  deraf  f0)gend( 
Man  kan  aldrig  v»re  ombyggelig  nob 
af  en  saadan  Stift,  fomemmelig  dersom  Dili 
lig  og  er  skeet  hnrtigt.  Irritation  i  og  oi 
sig  ikke  i  nogle  Dage,  neppe  i  en  Uge  ell< 
der  kommer  til  Excitation  af  nogcn  Slag 
BevEegelse,  kan  det  bave  meget  g^rgelige  I 
Dmtaler  et  Tilftelde,  som  endte  d^deligt,  bi 
dilateret  en  Uge  iforveien;  en  plndsoltg  I 
bragte  ber  en  Inflammation,  som  gik  over 
ber  derfor  behandle  Dilatation  af  Uteins  i' 
deligere  Operation,  end  enkelte  Praktici 
Stiften  i  sin  egen  Boltg,  og  sende  Patiente 
ning  til  at  tage  den  ad  om  saa  og  saa  n 
s&adant  Tilfffilde  brast  Snoren,  og  Patient< 
Stiften  nd,  hvorpaa  fnlgte  Cellnlit  og  Metri 
i  Sengen  i  mange  Uaaneder. 

Hen  ved  den  foreskreviie  Omhyggeligb 
gelige  Resnltat  for  en  stor  Del  forebygge 
Dilatation  med  en  Stift  i  faa  Timer  er  sai 
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i  deoDe  Henseende  langt  mindre,  og  den  er  maaske  ogsaa 
mindre,  naar  et  bl0dere  Materiale  end  Laminaria  bniges.  HTor 
sUerk  Expansion  af  Gollam  er  frembragt,  l0ber  man  Fare  for 
en  paaf0lgende  Affektion  af  Delene,  dersom  man  ikke  er  om- 
hyggelig,  og  denne  Fare  voxer  proportionalt  med  Tiden,  hrori 
Dilatationcn  bar  varet.  Patienten  burde  aldrig,  dersom  del 
knnde  undgaaes,  vaere  udsat  for  en  stadig  Yirkning  af  disse 
Stifter  mere  end  2}  i  det  H0ieste  3  Dage.  Af  denne 
Grand  bnrde  Stifteme  f0lge  hverandre  saa  hurtig,  som  de 
knnde  virke. 

Medens  Stifterne  ligge  i  Gollnm,  er  det  ikke  sjelden,  at 
ntems  bliver  iriitabel,  og  der  f0les  stserke  velignende  Smerter. 
For  at  forebygge  dette  saavelsom  den  f0lgende  Udst0dning  af 
Stiften,  er  det  bensigtsmaessigt  at  giye  et  Opiat,  fomemmelig 
hvis  Smerter  indtrsede.  Dette  vil  berolige  Blseren  og  Rektnm, 
og  saaledes  forhindre  den  fra  at  inflnere  paa  Utems. 

De  forskjellige  Fordele  ved  Laminaria-Stifteme  sammen- 
stiller  Forfatteren  i  f0lgende  Slntningssfetninger : 

1.  De  knnne  gj0res  af  enbver  Tykkelse  fomemmelig  meget 
tyndere  end  af  Svamp. 

.  2.  De  ndvide  sig  med  st0rre  Kraft.  Rigiditeten  af  Ost 
int.  colli  er  nndertiden  saa  stserk,  at  endog  Laminaria-StifterDC 
faa  tydelige  Mserker  derefter.  Pressvampkngler  ere  deriniod 
ikke  sjelden  aldeles  nde  af  Stand  til  at  frembringe  noget 
maerkeligt  Indtryk  paa  disse  Btriktarer. 

3.  De  tilbageholde  ikke  Sekreterne^  saa  de  Tirke  skade- 
ligt,  og  der  er  f0]gelig  mindre  Fare  for  en  lokal  eller  almen 
Affektion.    . 

4.  Paa  Grand  af  deres  st0rre  Rigiditet  kanne  de  lettere 
appliceres  isser  i  en  snoet  Eanal. 

Der  er  dog  paa  den  anden  Side  ogsaa  forskjellige  Ulemper 
?ed  deres  Brag: 

Deres  Stivbed  g}0r  dem  ikke  saa  anvendelige,  hvor  Uteres 
let  bl0der  eller  er  0mfindtlig,  beller  ikke  hvor  Os  er  noget 
dilateret  ved  en  Polyp  eller  Tumor,  der  advider  den;  under 
saadanne  Omstaendigbeder  er  Pressvamp  bedre,  medmindre 
Os  og  Collum  ere  meget  rigide.  Den  steerke  Kraft,  hyormed 
de  ndvide  sig,  gj0r  dem  mindre  bragelige,  bvor  Uterns  er 
meget  irritabel. 

Under  alle  Omstaendigbeder  b0r  de  arbeides  saaledes,  at 
ingen  skarp  Kant  f0le8,  noget  som  meget  let  oversees  ved 
de  bale. 

Til  at  ndvide  Os  ateri  i  natnrlig  Tilstand  for  at  frembringe 
fortidlig  F0dsel  ere  disse  Stifter  paa  ingen  Maade  saa  gode 
som  Pressvamp  eller  dilatable  Kaatscbukposer. 


Paa  disse  Undtagelser  nter  staa  dc 
Tirksomhed,  Lethed  at  indftfre  og  N0iE 
hvert  andet  hidtil  aoTendt  Uateriale. 

(The  Practitioner,  August  1869.) 


BalneoLogiske  Notit 


K&risbader  Spradel  red  kroi 

(Af  Fkckles  i  Karlsb 

Som  isffir  egnede  for  Behandling  n 
Porf.  de  Xilfslde  af  Diairoe,  der  skri^ 
aknte  Katarrer,  fra  Leversygdomme,  1 
og  Hffimorroider,  MenBtrnationsanomalie 
Dopanse,  Ophold  i  varme  Klimater,  Sin< 
var  af  sidste  Aarsag  meget  hyppig  i 
BeTolntioaer  og  Handelskriser  jevnlig 
kronisk  Dysenteri  eller  TarmblenDorroe 
efter  Tyfns  eller  akat  DyBenteri  egner 
(ikke  heller  for  Kissingen).  Saadanm 
til  Jernkilder,  I  Diarroe  gives  Sprade 
hele  Btegere  om  Dagen  drukne  i  flere 
hindre  den  purgative  Virkning.  Ved  Si 
delbad  og  Gytjebad  samt  Gytjeomslag  ] 

Er  Diarroen  afheeogig  af  Pedtle 
bnges  som  Efterkar;  er  der  Taberk[il< 
foretrtekke  for  Karlsbad. 

Af  Vigtigbed  er  det  alUd,   at  Efte 

Ted  et  heosigtsmffissigt  diietetisk  Regim 

Uomenter,  der  have  fremkaldt  Sygdomi 

(Wiener  Wochenachr.  No.  15  &  16  It 


Tabas  dorsalis  helbredet  red  Kom 
«g  QalTaoisme. 

Patieuten  var  allerede  betydelig  a 
og  Badannstesi,  nenralgiske  Smerter  i  ] 
melse  afBret  omLivet,  Umnligbed  af  a 
UiinladniDg  og  Stolgang.      Han  helbre« 
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neder  ved  konstant  Str0m  (30  smaa  DanieFske  Elementer)  og 
Bad  dkt  26^  10  Minater.  Til  Efterkar  benyttedes  Franzensbad. 
Bevsegelserne  vare  ved  Afreisen  fra  Badet  saa  frie,  at  ban 
„godt  kunde  danse^.  Forf.  tror,  at  Teplitz  kan  spiller  en 
Rolle  som  HjsBlpemiddel  ved  Behandlingen  af  denne  Sjgdom; 
det  Samme  gjselder  efter  bam  Hydroterapien ;  det  Afgj0rende 
er  den  konstante  Str0m  efter  Benedikfs  Metode. 

(Dr.  Karmin,  Wiener  Wochscbr.  35  1869.) 


Forekomsten  af  S0saU  i  Atmosfffiren  orer  HareL 

F0lgende  ere  Resnltateme  af  Under30gelser  foretagne  a 
Dr.  Gillebert  d^Hercourt  angaaende  dette  Pnnkt: 

1.  Ved  Kysterne  er  konstant  et  Lnftlag  impregneret  med 
Saltpartikler. 

2.  Udstrsekningen  af  dette  Lnftlag  er  fra  Bredden  repet 
4 — 500  Metres  i  Horizontal-  og  70  Metres  i  Vertikalretning. 

3.  Dette  Fsenomen  kommer  af  Yandets  Pulverisation  paa 
B0lgetoppene,  Noget  der  finder  Sted  selv  ved  maadelig  Bfr- 
vaegelse  af  Havet. 

4.  Saltpartikler  knnne  af  Yinden  f0res  meget  langt  i  Atr 
mosfseren;  de  tr»nge  dog  ikke  ind  i  tillnkkede  Yaerelser. 

(Allgem.  Balneolog.  Zeitung  late  Jahrg.  6  H.) 


Yaleriaaabad  ved  Chorea  gravidarum. 

Eu  i  4de  Maaned  Svanger  havde  saa  heftige  Gboreakramper, 
at  ban  var  nser  ved  at  omkomme  under  de  voldsomme  Trtek- 
ninger,  og  man  tsenkte  allerede  paa  at  frembringe  Abort,  da 
et  heldigt  Indfald  bragte  i  Anvendelse  et  stserkt  Bad  af  Yale- 
rianainfus,  der  strax  efter  {  Times  Forl0b  viste  sig  af  den 
bedste  Yirkning.  Efter  2  Timers  Opbold  i  Badet  var  fold- 
kommen  Muskelro  indtraadt.  For  Sikkerbeds  Skyld  fortsattes 
dog  Badningen  i  8  Dage.  Graviditeten  og  F0dselen  forllb 
senere  normalt. 

(Gaz.  des  Hopitaux  1869.) 


Om  Aaveadelse  af  Franzensbader  JerngyyesalL 

(Af  Dr.  M,  Weinberger.) 

Saltet  tilberedes  af  Gytjen  ved  Apoteker  Khittel  i  Eras- 
zensbad.  Det  bestaar  af  svovelsurt  Jernoxydul,  svovelsurKalk, 
svovelsur  Lerjord,  fri  Svovelsyre,  Kiselsyre,  Fosforsyre,  Klor, 
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HmnnSByre  ogHnmos.  At  disse 
Virkniug  paa  den  menneskelige 
vendelse,  er  tilstrtekkelig  godtgj< 
have  hvilken  Meniug  man  vil  on 
tion  i  Blodet  eller  ikke.  Det  1 
Forf.  foTSftgt  ined  Held  af  Frer 
der  alle  rose  det.  Forf.  beret 
hysterisk  Patient,  33  Aar  gamnn 
af  30  Bad  med  Tilsats  af  del 
tn  i  Begj-ndelaen  27"  og  Varij 
kedes  Temperatnren  snkcessive 
gedes  til  J  Time.  Badene  toge 
gnnstige  Virkninger  bar  ban  1 
Rakit.  Som  Sidbad,  hvortil  an< 
ban  ogsaa  dets  Virkning,  saale 
torroe,  Blennorrhoea  recti,  Pro 
Dinger.  Ved  Lseggekrampe  bar 
Fodbad,  Fori,  vil  i  det  Hele  1 
befalet  til  sine  Eolleger  som  et 
eller  almindelig  Sveekkelse  san 
dom  a  former. 

{Wiener  Presse  48,  1869.) 

Akvapn 

I  et  af  de  felgende  Numm 
deles  en  Beretning  om  Udstilling 
Henseende.  Blandt  Andet  be; 
Sales- Girond  til  saakaldt  Akvi 
som  ndspr0iter  en  meget  fin  ^ 
at  den  kan  gjennembore  etPapl 
Unden  som  et  meget  kraftigt 
Hydroterapien  ved  Nearalgier  o 
Apparat  efter  det  samme  Frinci 
6  Rfekker  anbringes  efter  Leg 
Brag  ved  forskjellige  franske  Vi 


Om  Mnligheden  af  red  Elefct 

holdt  Dr.  Ultzmarm  et  Fotedri 
i  M0det  den  29de  Mai  d.  A.  i 
oogle  indledende  Bemerkninge 
Fenomener  og  om  Difiasionen  g 
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meddelte  ban  sine  egne  Fors0g,  hvoraf  det  viste  sig,  at  selv 
Diffnsionen  gjennem  en  simpel  dyrisk  Membran,  som  L  E3l 
den  alt  sit  Pannicalas  adiposns  befriede  Hud,  aldeles  ikke 
paaskyndes  ved  £lektriciteten.  Direkte  Fors0g  paa  at  lede 
Jod  gjennem  Hnden  med  dens  Pannicnlns  lykkedes  aldeles  ikke, 
ligesaa  lidt  gjennem  ndpraeparerede  Mnskler  eller  gjennem  Lig  af 
2 — 4  Uger  gamle  B0rne,  nagtet  det  fors0gtes  paa  de  forskjelligste 
Dele  af  Legemet;  paa  snnde  og  syge  Yoxne  havde  Forf.  lige- 
ledes  ofte  gjort  Experimentet  med  negativt  Resaltat.  Naar 
andre  Forfattere  tro  at  have  fandet  en  saadan  Mnlighed,  ligger 
altsaa  en  Experimentfeil  til  Grand  for  Feiltagelsen.  Jodkalinm 
er  et  meget  0mfindtligt  Reagens,  saa  der  skal  den  8krapal0seste 
Forsigtigbed  til  for  ikke  at  faa  en  Jodreaktion. 

(Wiener  Wochenschr.  83,  1870.) 

(M,  S.) 


Understottelsesforeningen. 


F0lgende  Medlemmer  bave  indsendt  Kontingent: 

Distriktslffige  Hirsch.  Distriktslaege  J.  Heiberg. 

—  G.  Angel.  Korpslsege  Karen. 

-—          C.  C.  Kahrs.  Reservelsege  Selmer  1870,  71. 

—  Heyerdahl.  Amtsfysikns  Blehr. 

—  Clasan.  Cand.  med.  Bodom  1871. 

—  Holmsen.  —        Meyer  1870,  71. 

—  H0st.  —        Henschien  1869. 

—  Thesm.  —        Dedichen  1870,  71. 

—  Engh.  —        F.  Vogt  1870,  71. 

—  Gude.  —        Juell  1869,  70. 
Sparre.  —         U.  Bugge  1870, 71. 

—  Holmboe  70,  71.  —        H.  J.  Karen. 

—  Birch  71.  —         Greve  1870,  71. 

—  Kraft. 


Alle  Magazinets  indenlandske  Abonnenter  anmodes  cm 
velvilligen  at  indsende  Opgaver  over  deres  Navn  og  Adresse 
til  Bedaktionens  Sekretser,  Korpslsege  A.  Holstj  Kristian 
August  Gade  No.  1. 
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!•    Orlglnale  IMEeddelelsex** 


Tre  Preveforelffisninger  afholdte   for  Professor- 
posten  i  patologisk  Anatomi  og  generel  PatoIogL 

(Af  HjcHmar  Heiberg.) 

n. 

Om  KrdBftsYulsternes  Struktiirforholde  og  Udyiklingshistorie. 

(2den  Forelnsxung,  afholdt  den  29de  April.) 

Mine  Herrerl 

Begrebet  Er»ft  kan  enten  tages  i  mere  klinisk  eller 
i  mere  anatomisk  Betydning.  Lige  indtil  den  sidste  Tid 
har  Erteft  i  Begelen  vaeret  et  rent  klinisk  Begreb,  og 
man  henregnede  dertil  alle  maligne  Svulstdannelser,  som 
Ted  sin  Ulceration,  de  Metastaser  og  den  Eakexi,  de  frem- 
bragte,  tilsidst  med&rte  Individets  D0d.  Nu  derimod  for- 
binder  man  gjeme  med  Begrebet  EraBft  tillige  en  vis 
anatomisk  Struktur,  og  det  er  tydeligvis  ogsaa  Hensigten 
med  den  mig  givne  Opgave,  at  jeg  i  min  Besvarelse  skal 
opfatte  ,,Er9eftSYul Sterne"  fra  et  saadant  anatomisk 
Standpunkt. 

Jeg  skal  {0rst  ganske  kort  gj0re  Rede  for,  hvorledes 
og  med  hvilken  Bet  den  anatomisk-histologiske  Gruppering 
af  Syulsteme  har  faaet  Indpas  i  Medicinen. 

Lige  fra  CelsiM  til  Begyndelsen  af  dette  Aarhundrede 
betragtede  man  Svulsteme  som  en  Slags  Parasiter,  der 
forte  et  selvstsendigt  Liv  og  ber0vede  Legemet  dets  Ernse- 
ringSYsedsker,  og  der  gjordes  ikke  engang  noget  Fors0g 
paa  en  n^iere  naJturhistorisk  Klassifikation. 


5!2a 


Bichat  gjorde  derfor  i  Begyndelsen  af  dette  Aarhim^ 
drede  et  stort  Skridt  fremad,  idet  ban  heiif0rte  Svulsteroi 
Udspring  og  Ssede  til   Cellevsevet  og   skjelnede,   ligesoi 
Dupuytren,  mellem  2  store  Svulstgrupper,  eftersom  de  yi 
analoge  med  bekjendte  Legemsbestanddele  eller  afvege  b( 
tydeligt  fra  disse. 

BayUy  som  d0de  1807,  beskriver  i  en  Monografi  oy( 
Eancer  tydeligt  den  fine  alveolaere  Struktur  som  karakteri' 
stisk  for  KrseftSYulsterne. 

Lobstein  i  Strasburg  beskrev  i  1829  ligeledes  2  Sli 
Svulster,  eftersom  de  vare  homologe  eller  beterologe  me( 
andre  Vsev  i  Legemet,  og  betragter  de  beterologe,  der  en 
fremkomne  af  et  kakoplastisk  Dannelsesstof,  som  identisb 
med  de  maligne  Svulster. 

I  1837  og  1838  bekjendtgjordes  Schleiden^s  og  SehuHxmfi 
Unders0gelser  om  Gellen,  og  endnu  i  samme  Aar  —  1838 
fremkom  Johannes  Muller^s  Vserk  om  Svulsternes  finer< 
Bygning.  Dette  var  saagodtsom  de  f0rste  mikroskopista 
Unders0gelser  af  Svulsterue.  Ogsaa  Mutter  havde  for  tsi 
at  dele  Svulsteme  i  homologe  og  beterologe,  men  erklsrel 
nu  efter  Schwann^s  Opdagelser,  at  selv  i  Karcinomemi 
adskille  ikke  de  fineste  Elementer  sig  hverken  med  Hen^ 
syn  paa  Udseende  eller  Genese  fra  de  normale  Vsvs  Mi 
menter.  Som  kresftagtige  betegner  Johannes  MiiUer  ii 
Svulster,  som  ere  eller  blive  konstitutionelle,  og  som  derfoj 
regelmsessig  recidivere  og  f0re  til  Individets  D0d,  men  am 
f0rer  videre  som  histologisk  Grundkarakter  for  disse  Svol' 
ster,  at  de  ophaeve  de  Vsbvs  naturlige  Struktur,  hvor  d^ 
bave  lokaliseret  sig,  og  at  der  i  selve  det  normale  Vsl 
omkring  opstaar  nye  Formelementer,  som  tjene  til  Svvh 
sternes  V^ext.  Hermed  var  nu  altsaa  al  Parasitismus  afvisi 
Det  er  ikke  at  undres  over,  om  Johannes  MiiUer  S0i 
efter  noget  Specifikt  ved  de  maligne  Svulster,  og  FtrcAi 
anf0rer  ogsaa,  at  ban  i  dette  0iemed  baade  kogte  oi 
extraberede  uden  Resultat.  Heller  ikke  kan  ban  naturligvif 
efter  den  Ytring,  jeg  ovenfor  bar  citeret  af  ham,  have  fundi 
noget  for  Kancer  specifikt  histologisk  Element,  og  det  ei 
derfor  en  Misforstaaelse  af  Klinikerne,  naar  man  bar  tilli 
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ham  deuMening,  at  .die  geBcfawanzten  KSrperch 
Ttere  specifike  for  Earciuom.  Det  var  forst  5 
senere,  at  Lebert  og  Hannover  troede  at  turde  ka 
Karcinomer  ved  specifike  Krseftceller.  Naar  je 
omtaler,  at  Bokitansky  saavel  i  sin  Lserebog  son 
artikler  faar  behandlet  Krteftsvulsterne,  men  ikl 
begreendset  dem  stort  neiere,  kan  jeg  strax,  ud( 
noget  Sprang,  gaa  over  til  Virchoto's  epokegjfli 
sombed  inden  dette  Felt 

Man  er  saa  tUb^ielig  til  at  antage,  at  Vira 
rent  teoretisk,  og  at  ban  skulde  foragte  de  kli 
ringer,  at  ban  blot  vil  tvinge  Svulsterne  ind  i  < 
anatomisk  SyBtem,  og  at  ban  ikke  skulde  bry 
den  praktiske  Nytte  for  Kirurgeo,  men  dette  < 
Feiltagelse-,  thi  Virchow  erkjender  fuldt  vel,  at  d 
Spisrgsmaal  er  at  komme  til  Klarhed  om,  hvill 
der  ere  benigne  og  hvilke  maligne,  men  ban  be 
tidig,  at  Elinlkerne  ikke  have  bragt  Spsrgsmaale 
fremad,  og  at  dette  overhovedet  ikke  er  muL 
maa  bar  en  Basi^  at  staa  paa,  ferend  man  Y 
delingspriacip,  bvorefter  man  kan  ordne  de 
Svulster.  Han  anser  det  derfor  for  en  ator  For 
Johannes  Muller  og  Fl.,  at  de  have  baseret  s 
S0gelser  paa  et  anatomisk  Grundlag,  men 
dette  ikke  er  nok,  men  at  man  tillige  maa  still 
et  genetiak  Standpunkt,  og  det  er  et  saadi 
han  gj0r,  skjent  ban  udtrykkelig  anf0rer,  at  d< 
gelfoldt  i  mange  Stykker,  og  at  det  saaledes  1 
at  undergaa  Modifikationer. 

Billroth  fors0gte  i  1862  paa  en  kombineret 
anatomisk  Inddeling,  hvor  han  rangerede  Svuls 
deres  Malignltet,  men  ban  erlgender  selv  i  sin 
gave  af  den  almindelige  Eirurgi,  at  bans  Indi 
bar  vundet  Anklang,  og  bar  derfor  nu  selv  opg 

Virchoto's  Opfatniug  er  med  ubetydelige  Mo 
adopteret  af  de   fieste   saavel  Kirurger    som 
Anatomer  som  f.  Ex.  Forster,   Wagner,  LUcke, 
etc.,  og  bans  Beskrivelser  af  de  eukelte  Svulste 
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at  det  er  heDsigtsmseasigst  at  markere  Bit 
dog  tilDEBrmelBeavis  at  have  Noget  at  hold 
jeg  i  den  Henseeode  fslge  Bindfieiseh,  so: 
BomflTne  Bammen  med  Tuberkler  under 
Srnlster  og  afgrffiQdBer  Karcinomerne  paa 
.For  Tiden",  siger  han,  „tenker  man  sig 
en  Nydannelse,  som  destruerer  Legemete  0 
at  der  Btadig  afseetter  sig  nje  celledeEler 
en  epitelial  Earakter,  og  da  disee  ops 
BindeTsevet,  ligger  heri  det  Heterologe". 
Bigt  ingeo  Definition,  men  anatomiske  Vse 
hovedet  ikke  definere  ndeo  samtidigt  at  b 
jeg  gaar  derfor  lige  til BeskriTelsen  af  En 
Straktarforholde. 

lodtil  Ttdere  sbjetoe  vi  mellem  2  Hov 
sgte  Karcinomer  og  3)  Kankroidern 
omeTQB. 

Jeg  begynder  med  de  egentUge  aeg 
(SkimiE,  Encefaloid,  MednllserkreBft,  AIt 
loidkroft  etc.  etc.)-  Det  grovere  Forhold 
Mening  at  opholde  mig  videre  red.  Det 
Karcinomerne  som  oftest  optreede  som  ru 
Svnlster,  dog  i  Regelen  uden  skarp  Begra 
sokceBsivt  gaa  over  paa  de  fors^elligBl 
konune  i  Ber^relse  med.  De  kunne  bi 
Huskier,  Enokler,  Slimhinder  og  Huden,  s 
tilsidst  ikke  lader  sig  forskyde  over  S^ 
danne  et  mere  fladt  Infiltrat  i  membrane 
1  Ex.  i  Mave-  og  TarrnvGeggeD  eller  i  Hud 
ForUib  nlcerere  Svulsteme  gjeme  og  dann 
flader.  De  neermeste  dandier  svulme  eft< 
infiltreres  med  STulstmasse.  Tilsidst  ndv 
kektisk  TilBtand  og  meget  hyppig  Hetasta: 
ligBte  Organer  og  paa  de  forskjelligBte  i 
medfflrer  da  endelig  D0deti.  Ved  Autopc 
i  Regelen  de  forskjellige  primiere  og  sel 
bOB  Bamme  Individ  af  et  temmelig  ensarte 
Gjennemsnit  er  SvulBtmassen  i  Regelen  a 
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staa  fremdeles  yed  Magt  Jeg  yil  derfor  her  besyare  den 
f0r8te  Halvdel  af  min  Opgave  og  omtale  de  nyere  Foi&t- 
teres  Arbeider  senere,  da  deres  Under80gelser  yssentlig 
gjffilde  Earcinomernes  Udviklingshistorie. 

Virchaw  inddeler  Svulsterne  i  4  Grupper,  nemlig  1) 
Extravasations-  og  Exsadationssvulster,  2)  Dilatations-  og 
BetentionssYulster,  3)  de  egentlige  Pseudoplasmer,  son 
opstaa  ved  Proliferation  i  Ysevet  og  4)  Kombinationssyidster, 
hvor  2  eller  3  Grupper  findes  reprsesenterede  i  Banune 
Svulst.  Det  er  nu  den  3die  GmppOi  nemlig  Pseudoplaa- 
memo,  som  man  i  daglig  Tale  egentlig  mener,  naar  mu 
taler  om  Svolster.  Denne  Gruppe  deler  nu  Virckow  igjea 
i  histioide,  organoide  og  teratoide  Svulster,  eftersom  de  i 
sin  Struktur  blot  fremstille  et  histologisk  V»y,  som  f.  El 
FedtvsBY,  eller  de  immitere  Organer  eller  endog  foldstsih 
dige  Legemsdele. 

Pseudoplasmeme  —  specielt  de  histioide  og  organoide 
•^  kunne  nu  videre  Ysere  homologe  eller  heterologe  Dan- 
nelser.  Her  er  det  imidlertid  at  mserke,  at  Virckow  tager 
Begrebet  heterolog  i  en  lidt  anden  Betydning,  end  man 
f0r  havde  gjort.  Ved  heterologe  Dannelser  mener  ban 
nemlig  saadanne,  som  ikke  ere  normale  for  det  best^nte 
Sted  eller  paa  den  Tid,  da  de  udvikle  sig,  medens  haa 
udtrykkelig  anf0rer,  at  alle  Dannelser  have  sine  Analoga 
for0vrigt  i  Legemet,  og  at  specielt  den  Typus,  som  er  be- 
stemmende  for  Udviklingen  og  Dannelsen  ellers  i  Legemet, 
ogsaa  er  bestemmende  ved  Udviklingen  og  Dannelsen  af 
Svulsterne.  Nu  falder  som  oftest  Heterologi  og  Malignitet 
svnmen,  men  dog  ikke  bestandig  og  kanske  endnu  mindie 
konstant  Homologi  og  Benignitet.  Dette  anf0rer  ogsaa 
Virchowj  men  Mange  have  uden  videre  identificeret  homo* 
loge  med  benigne  og  heterologe  med  maligne  Svulster. 

Det  er  nu  naturligvis  under  de  heterologe  Pseudo- 
plasmer, vi  maa  S0ge  Earcinomeme,  men  da  der  i  d^me 
Gruppe  tillige  findes  andre  Svulster,  vilde  det  vsere  bedst 
neermere  at  begrsendse  Begrebet  Nu  er  det  rigtignok 
saa,  at  man  ikke  godt  kan  give  en  udt0mmende  Definition 
uden  samtidig  at  give  en  Beskrivelse,  men  jeg  tror  dog, 


at  det  er  hensigtsmsssigst  at  markere  sit  Terrffin 
dog  tUnjermelsesvis  at  have  Noget  at  holde  sig  til 
jeg  i  den  Henseende  folge  Bindfietseh,  som  opfere 
nomerne  sammen  med  Tuberkler  under  de  dec 
SvnlBter  og  afgrtendser  Earcinomeme  paa  f0lgende 
.For  Tiden",  eiger  ban,  ^tcenker  man  sig  ved  et  S 
en  Nydannelse,  som  destruerer  Legemets  Organdele 
at  der  stadig  afseetter  sig  nye  cellede  Elementer,  si 
en  epitelial  Earakter,  og  da  diese  opstaa  midt 
BindeTseret,  ligger  heri  det  Heterologe".  Dette 
Bagt  ingen  Definition,  men  anatomiske  Veev  lade  s 
hovedet  ikke  definere  uden  eamtidigt  at  beskrive  i 
jeg  gasT  derfor  lige  til Beskrivelsen  af  ErffiftBTalt 
Strnktnrforholde. 

Indtil  videre  sl^elne  vi  mellem  3  Horedgruppe 
fBgte  KarciDomer  og  3)  Eankroiderne  eller  I 
omerne. 

Jeg  begynder  med  de  egentlige  eegte  Earc 
(Skirras,  Encefaloid,  HeduUserkrsft,  Alveolterkrse 
loidkrseft  etc.  etc.)-  Det  grovere  Forhold  er  det  11 
Ifening  at  opholde  mig  videre  ved.  Det  er  belg 
Karcbomerne  som  oftest  optrsde  Bom  runde  ellei 
SmlBter,  dog  i  Regelen  uden  skaq)  Begraendsning, 
snkceBsiTt  gaa  over  paa  de  forskjelligste  Yaev, 
konune  i  Bererelse  med.  De  kanne  saaledes  i 
Mnskler,  Enokler,  Slimhinder  og  Huden,  saaledes  t 
tilsidst  ikke  lader  sig  forskyde  over  Svulsten, 
daime  et  mere  fladt  Infiltrat  i  membran0se  Organ 
t  Ex.  i  Mave-  og  Tarmvseggen  eller  i  Huden.  I  de 
Porlab  olcerereSvulsteme  gjeme  og  danne  frygteli 
flader.  De  nsenneste  Glandler  svulme  efter  en  Tii 
iafiltreres  med  Svnlstmasse.  Tilsidst  udvikler  sig 
kektisk  Tilstand  og  meget  hyppig  Metastaser  i  de 
ligste  Organer  og  paa  de  forskjelligste  Steder,  c 

,  medlarer  da  endelig  D^den.  Ved  Autopsi  finder 
i  Regelen  de  forskjellige  primiere  og  seknndfere 
hoB  samme  Individ  af  et  temmelig  ensartet  Udseeo' 

.    GjemiemsDit  er  SvutstmasBen  i  Regelen  aldrig  ski 
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staa  fremdeles  yed  Magt  Jeg  vil  derfor  her  besvare  de& 
f0rste  Halvdel  af  min  Opgave  og  omtale  de  nyere  For&l- 
teres  Arbeider  senere,  da  deres  Under80gelser  TSsenOig 
gjselde  Earcinomernes  Udyiklingshistorie. 

Virchow  inddeler  Svulsteme  i  4  Grupper,  nemlig  1) 
Extravasations-  og  ExsudationssTulster,  2)  Dilatations-  og 
RetentionssYulster,  3)  de  egentlige  Pseudoplasmer,  som 
opstaa  ved  Proliferation  i  Vsevet  og  4)  Eombinationssvnlster, 
hvor  2  eller  3  Grupper  findes  reprsesenterede  i  sanmie 
Svulst.  Det  er  na  den  3die  Gruppe,  nemlig  Pseudoplas- 
meme,  som  man  i  daglig  Tale  egentlig  mener,  naar  maa 
taler  om  Svolster.  Denne  Gruppe  deler  nu  Virehow  igjes 
i  histioide,  organoide  og  teratoide  Svulster,  eftersom  de  i 
sin  Struktur  blot  fremstille  et  histologisk  V»y,  som  L  El 
Fedtvsev,  eller  de  immitere  Organer  eller  endog  faldsten- 
dige  Legemsdele. 

Pseudoplasmeme  —  specielt  de  histioide  og  organoide 
^  kunne  nu  videre  vsre  homologe  eller  heterologe  Dan- 
nelser.  Her  er  det  imidlertid  at  m»rke,  at  Virehow  tager 
Begrebet  heterolog  i  en  lidt  anden  Betydning,  end  man 
f0r  havde  gjort.  Ved  heterologe  Dannelser  mener  ban 
nemlig  saadanne,  som  ikke  ere  normale  for  det  bestonte 
Sted  eller  paa  den  Tid,  da  de  udvikle  sig,  medens  ban 
udtrykkelig  anf0rer,  at  alle  Dannelser  have  sine  Analoga 
for0vrigt  i  Legemet,  og  at  specielt  den  Typus,  som  er  be- 
stemmende  for  Udviklingen  og  Dannelsen  ellers  i  Legemet, 
ogsaa  er  bestemmende  ved  Udviklingen  og  Dannelsen  af 
Svulsteme.  Nu  falder  som  oftest  Heterologi  og  Malignitet 
s^nmen,  men  dog  ikke  bestandig  og  kanske  endnu  mindre 
konstant  Homologi  og  Benignitet.  Dette  anf0r6r  ogsaa 
Virchow,  men  Mange  have  uden  videre  identificeret  homo* 
loge  med  benigne  og  heterologe  med  maligne  Svulster. 

Det  er  nu  naturligvis  under  de  heterologe  Pseudo- 
plasmer,  vi  maa  S0ge  Earcinomeme,  men  da  der  i  deoae 
Gruppe  tillige  findes  andre  Svulster,  vilde  det  vaere  bedst 
nsermere  at  begraendse  Begrebet.  Nu  er  det  rigtignok 
saa,  at  man  ikke  godt  kan  give  en  udt0mmende  Definition 
uden  samtidig  at  give  en  Beskrivelse,  men  jeg  tror  dog, 
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at  det  er  bensigtBmsessigst  at  markere  ait  Terrnn 
dog  tilnffirmelseBTiB  at  have  Noget  at  holde  sig  til 
jeg  i  den  Henseende  f0lge  Bindfieisch,  som  opf^rf 
nomerne  sammeD  med  Tuberkler  under  de  de 
STulBter  og  afgnendser  Earcinomeme  paa  f^lgendc 
,For  Tiden",  siger  ban,  „teenker  man  sig  ved  et  I 
en  Nydannelse,  som  destruerer  Legemete  Organdelf 
at  der  stadig  afssetter  sig  nye  cellede  Elementer,  b 
en  epitelial  Earakter,  og  da  disse  opstaa  mid 
Bindeyfievet,  ligger  heri  det  Heterologe".  Dette 
8«gt  ingen  Definition,  men  anatomiske  Vtev  lade  t 
bovedet  ikke  definere  nden  eamtidifrt  at  beskrive 
}eg  gaar  derfor  lige  tilBeskrivelaen  af  Eneftsval 
Straktnrforbolde. 

Indtil  Tidere  skjelne  fi  mellem  2  Hovedgruppi 
Bgte  Earcinomer  og  2)  Kankroiderne  eller  '. 
omerne. 

Jeg  begynder  med  de  egentlige  ngte  Earc 
(Skiniis,  Encefaloid,  MedulleBrkrEeft,  AlreolEerkra 
loidknaft  etc.  etc.)-  Det  grovere  Forbold  er  det  i 
Hening  at  opbolde  mig  yidere  ved.  Det  er  bek; 
Earcinomerne  som  oftest  optrtede  som  runde  elle 
SYnJster,  dog  i  Begelen  uden  skarp  Begriendsning 
Bnkcessivt  gaa  over  paa  de  forskjelligste  Vsev, 
konune  i  Bererelse  med.  De  knnne  eaaledee 
Moskler,  Enokler,  Slimbinder  og  Huden,  Baaledes 
tilsidst  ikke  lader  Big  forskyde  over  Svulsten, 
danne  et  mere  fladt  Infiltrat  i  membranose  Orgai 
t  Ex.  i  Mave-  og  Tarmvieggen  eller  i  Huden.  I  di 
Forl»b  nlcerere  Svulsterne  gjeme  og  danne  frygtel 
flader.  De  ntermeete  Glandler  svulme  efter  en  Ti 
iofiltreres  med  SvolstmasBe.  Tilsidst  ndvikler  sig 
kektiBk  Tilstand  og  meget  hyppig  MetaBtaser  i  de 
ligBte  Oi^ner  og  paa  de  forskjelligBte  Steder,  < 
medfflrer  da  endelig  D0den.  Ved  Autopsi  fiader 
i  Regeleo  de  for&kjellige  primsere  og  Bekundtere 
bos  sanime  Individ  af  et  temmelig  ensartet  Udseei 
Grjennemsnit  er  Svulstmassen  i  Regelen  aldrig  sk 
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staa  fremdeles  ved  Magt  Jeg  yil  derfor  her  besyare  da 
f0r8te  Halydel  af  min  Opgave  og  omtale  de  njere  Forfat- 
teres  Arbeider  senere,  da  deres  Under80gelser  ysraenOig 
gjselde  Earcinomernes  Udyiklingshistorie. 

Virchaw  inddeler  Syulsterne  i  4  Grupper,  nemlig  1) 
Extrayasations-  og  Exsadationssyulster,  2)  Dilatations-  og 
Retentionssyalster,  3)  de  egentlige  Pseudoplasmer,  son 
opstaa  yed  Proliferation  i  VsByet  og  4)  Kombinationssynlster, 
hyor  2  eller  3  Grupper  findes  reprsBsenterede  i  sanaiie 
Syulst.  Det  er  nu  den  3die  Gruppe,  nemlig  Pseudoplas- 
meme,  som  man  i  daglig  Tale  egentlig  mener,  naar  bub 
taler  om  Syulster.  Denne  Gruppe  deler  nu  Virchaw  igje& 
i  histioide,  organoide  og  teratoide  Syulster,  eftersom  de  i 
sin  Struktur  blot  fremstille  et  histologisk  Ysy,  som  L  El 
Fedtysey,  eller  de  immitere  Organer  eller  endog  fuldstsn- 
dige  Legemsdele. 

Pseudoplasmeme  —  specielt  de  histioide  og  organoide 
—  kunne  nu  yidere  yere  homologe  eller  heterologe  Dan- 
nelser.  Her  er  det  imidlertid  at  msBrke,  at  Virchaw  tager 
Begrebet  heterolog  i  en  lidt  anden  Betydning,  end  man 
f0r  hayde  gjort.  Ved  heterologe  Dannelser  mener  ban 
nemlig  saadanne,  som  ikke  ere  normale  for  det  bestmte 
Sted  eller  paa  den  Tid,  da  de  udyikle  sig,  medens  ban 
udtrykkelig  anf0rer,  at  alle  Dannelser  haye  sine  Analoga 
for0yrigt  i  Legemet,  og  at  specielt  den  Typus,  som  er  be^ 
stemmende  for  Udyiklingen  og  Dannelsen  ellers  i  Legemet) 
ogsaa  er  bestemmende  yed  Udyiklingen  og  Dannelsen  af 
Syulsterne.  Nu  falder  som  oftest  Heterologi  og  Malignitet 
s^men,  men  dog  ikke  bestandig  og  kanske  endnu  mindre 
konstant  Homologi  og  Benignitet.  Dette  anf0rer  ogsaa 
Virchow,  men  Mange  haye  uden  yidere  identificeret  homo- 
loge med  benigne  og  heterologe  med  maligne  Syulster. 

Det  er  nu  naturligyis  under  de  heterologe  Pseudo- 
plasmer, yi  maa  S0ge  Earcinomeme,  men  da  der  i  deane 
Gruppe  tUlige  findes  andre  Syulster,  yilde  det  yaere  bedst 
nsermere  at  begrsendse  Begrebet.  Nu  er  det  rigtignok 
saa,  at  man  ikke  godt  kan  giye  en  udt0mmende  Definiti(m 
uden  samtidig  at  giye  en  Beskriyelse,  men  jeg  tror  dogt 
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at  det  er  hensigtsmsessigst  at  markere  sit  TerrsBn  lidt  for 
dog  tilnsermelsesyis  at  have  Noget  at  holde  sig  til,  og  vil 
jeg  i  den  Henseende  f0lge  Rindfleisch,  som  opf0rer  Earci- 
nomerne  sammen  med  Tuberkler  under  de  destrukti?e 
STuIster  og  afgrsendser  Karcinomeme  paa  fieflgende  Maade: 
»For  Tiden'',  siger  han,  ^tsenker  man  sig  ved  et  Earcinom 
en  Nydannelse,  som  destruerer  Legemets  Organdele  derved, 
at  der  stadig  afsfietter  sig  nye  cellede  Elementer,  som  have 
en  epitelial  Earakter,  og  da  disse  opstaa  midt  inde  i 
Bindevseyet,  ligger  heri  det  Heterologe**.  Dette  er  som 
sagt  ingen  Definition,  men  anatomiske  Vsev  lade  sig  over- 
hoyedet  ikke  definere  uden  samtidigt  at  beskrive  dem,  og 
jeg  gaar  derfor  lige  til Beskriyelsen  af  Erseftsyulsternes 
Strukturforholde. 

Indtil  yidere  skjelne  yi  mellem  2  Hoyedgrupper:  1)  de 
segte  Earcinomer  og  3)  Eankroiderne  eller  Epiteli- 
omerne. 

Jeg  begynder  med  de  egentlige  eegte  Earcinomer 
(Skimis,  Encefaloid,  MedullsBrkrseft,  Alveolaerkraeft,  Eol- 
loidkrseft  etc.  etc.)*  Det  groyere  Forhold  er  det  ikke  min 
Mening  at  opholde  mig  yidere  yed.  Det  er  bekjendt,  at 
Karcinomeme  som  oftest  optraade  som  runde  eller  ujeyne 
Synlster,  dog  i  Regelen  uden  skarp  Begraendsning,  idet  de 
snkcessiyt  gaa  oyer  paa  de  forskjelligste  Vsey,  som  de 
komme  i  Ber0relse  med.  De  kunne  saaledes  infiltrere 
Muskier,  Enokler,  Slimhinder  og  Huden,  saaledes  at  denne 
tilsidst  ikke  lader  sig  forskyde  oyer  Syulsten,  eller  de 
danne  et  mere  fladt  Infiltrat  i  membran0se  Organer,  som 
t  Ex.  i  Maye-  og  Tarmyseggen  eller  i  Huden.  I  det  yidere 
Porl0b  ulcerere  Syulsteme  gjerne  og  danne  frygtelige  Saar- 
flader.  De  nsBrmeste  Glandler  syulme  efter  en  Tid  op  og 
infiltreres  med  Syulstmasse.  Tilsidst  udyikler  sig  en  ka- 
kektisk  Tilstand  og  meget  hyppig  Metastaser  i  de  forslqel- 
ligste  Organer  og  paa  de  forskjelligste  Steder,  og  dette 
medf0rer  da  eniielig  D0den.  Ved  Autopsi  finder  man  nu 
i  Regelen  de  forskjellige  primsere  og  sekundsere  Syulster 
hoB  samme  Indiyid  af  et  temmelig  ensartet  Udseende.  Paa 
Gjennemsnit  er  Syulstmassen  i  Regelen  aldrig  skarpt  be- 
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i  Gnmden  ogsaa  et  BindevsBYSstroma  som  ved  E[arcinom, 
men  det  har  just  ikke  altid  en  saa  tydelig  alveolser  Aih 
ordning  som  ved  Earcinom.  Desuden  skulde  Gellerne  her 
ved  Eankroidet  have  en  mere  udtalt  epidermidal  Typnx 
omtrent  som  den  forhornede  Epidermis,  dog  saaledes  at 
der  ofte  tillige  findes  yngre  og  tildels  mere  cylindriska  \ 
Celler  analog  med  ReteMalpighi  nsermest  mod  BindeysreL 
Ikke  sjelden  st0der  man  ogsaa  paa  l€igformigt  anordnede 
Epidermisceller,  de  saakaldte  ,,  globes  epidermiques'^.  Disse 
ere  ikke  karakteristiske  for  Epiteliomer,  men  findes 
ogsaa  ved  forskjellige  Huderuptioner  med  rigelig  Epider- 
misdannelse.  I  Midten  af  et  saadant  L0g  ligger  ikke  qd- 
den  en  stor,  tydeligt  bl0dere,  mere  protoplasmaholdig  Gelle, 
og  xlette  har  aabenbart  ledet  Bokiiansiff  til  at  antage  det 
Hele  for  en  strukturtos  Blsere,  hyorom  der  har  lagt  sig 
flere  Lag  spolformige  Celler.  Den  samme  Stroktor  dler 
hyppig  et  mere  «Bgte  karcinomat0st  Udseende  gjenfindes 
nxL  ved  de  sekundsere  Eruptioner. 

Det  andet  Slags  Eankroid,  nemlig  Cylinderepitet 
krsBften,  er  f0rst  i  de  senere  Aar  af  Bidderp  Virdim 
og  Wagner  bleven  opf0rt  som  egen  Form.  Den  be* 
skreves  nemlig  f0r  altid  som  MedullsBrkrseft,  da  den  i 
Begelen  viser  samme  Udseende.  Den  forekommer  primfiit 
vsesentligst  i  Maven  og  Tarmkanalen  og  ligner  i  mlkro* 
skopisk  Struktur  det  egentlige  Epiteliom,  dog  med  dee 
Forskjel  at  man  her  finder  Cylinderepitel  istedetfor  Plade* 
epitel,  dels  i  isolerede  0er  i  Submucosa,  dels  i  Fom 
af  saskformige  eller  forgrenede  Ejertler,  som  stikke  i 
Dybden.  —  Nsermere  Beskrivelse  er  indtil  videre  ikke 
n0dvendig,  og  det  staar  nu  kun  tilbage  ganske  kort  at 
omtale  et  Par  modificerede  Former,  hvorunder  Eankroidet 
kan  optrsede.  De  saakaldte  Blomkaalssvulster,  de* 
struerende  Papillomer,  ^Zottenkrebs''  etc.  ere  saa* 
ledes  som  oftest  virkelige  Epitelialkrsefter,  der  enten  ere 
begyndte  som  simple  Papillomer,  eller  som  fira  f0rst  af 
have  veeret  mere  flade,  infiltrerede  Epitelialkraafter,  men 
hvor  Nabovsevet  prolifererer  til  umaadelig  forgrenede  Pa- 
piller,  ofte  lig  de  fQng0se  Papiller  i  en  Placenta.    Det) 
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8om  i  de  respektive  Tilfelcle  gj0r  dJBse  Svulster  t 
kroider,  er  da,  at  Basis,  bvorfra  de  hypertrofierede  I 
ttdgaa,  skulde  vise  den  OTcnomtalte  kankroide  St 
Det  af  MuUer  saakaldte  Cholesteatom  og  Oruvi 
FerlesTiilst  ere  heller  ikke  andet  end  et  Epitelio: 

;  en  vis  Perlemorglanda,  betinget  i  de  ttfrre,  til  st0i 
eller  Perler  ansamlede  Epitelceller.  —  Endvidere  hi 
ogsaa  melanotiske  Former  af  Epiteliomerne 
delig  saadanne  med  slimet  Degeneration  af  C 
snbstansen  og  maaske  af  Epiteltapperne;  i  al 
ere  de  af  Billroth  saakaldte  Uylindromer  af  Nog 
klarede  paa  den  Maade. 

Hermed  er  i  Korthed  det  VfesratUge  sagt  om 

i  iKHneraes  Stmktarforholde,  men  jeg  maa  dog  tilfoie 
Ord  om  dea  differentielle  Diagnoatik.     Sknl 

I  gi«re  detta  ftildstffindigt,  maatte  jeg  indlade  mig  | 
U0iagtlg  Beskiivelse  af  mange  andre  Svulster,  men 
Tilde  ikke  Tiden  nekke,  og  jeg  maa  n0ie  mig  med 
tale  «n  eakelt  Svulstform,  hvormed  Karcinomeme  < 
cieltEaikroideTDe  lettest  forvexles.  Dette  er  nemli 
nomeroe,  en  Svalstform,  som  forekommer  i  kjertelb 
Slimbinder  eller  i  de  store  Ejertler,  som  Mamma,  L 
Prostata  etc  etc.,  og  som  i  Korthed  karakterisen 
Ted,  at  de  normale  Ejertler  eller  enkelte  Acini  hj 
fiere  og  derved  enten  trsenge  i  Dybden  eller  pr< 
polj^pisst  frem  paa  Overfladen.  Gjer  man  et  Snit  g 
en  saadan  STolst,  vil  man  aabenbart  faa  omtrent 
Udseende  specielt  som  ved  et  Cylinderkankroid,  ja 
de  isolerede  Epiteleer  ville  eom  oftest  vise  sig  i  J 
da  man  1  Region  vil  komme  til  at  skjeere  en  ellei 
Acinus  skJKTt  igjennem,  saaledes  at  man  ikke  kan : 
den  i  Sunmenbeeng  med  dens  Udferselsgang,  og  bi 
ger  Baa  Differensen?  Det  hedder  i  Regelen,  at  E 
detne  dog  ikke  vise  en  saa  regoleer  Ejertelbygni 
specielt,  at  man  ikke  fikal  kunne  se  et  Lumen  mi( 
i  Cellestrengen  STareade  til  Kjertellumen,  raea  at  ( 
hele  Strengen  er  proppet  med  epiteliale  Celler,  og 
Bkulde  Celletapperae  ikke  stikke  saa  dybt  ned  i 
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substansen  og  altsaa  heller  Ikke  danne  isolerede  0erj 
men  dette  er  sandelig  maadelige  differentielle  Msrker, 
man  vil  snart  se,  at  man  in  praxi  kommer  for  kort  sped< 
lige  over  for  Gylinderkankroideme.  Efter  Waldeyer's  0] 
fatning  af  Kankroidet,  som  jeg  snart  skal  omtale,  er  dc 
ns&sten  ikke  rimeligt  mere  at  tale  om  et  Adenom, 
man  maa  simpelthen  henf0re  det  under  Karcinomi 
Dette  er  Noget,  som  Klinikeme  visselig  n^dig  yille 
ind  paa,  da  Adenomerne  ansees  for  yderst  benigne 
uskyldige  Svulster.  Jeg  bar  ikke  saa  stor  Erfanng 
disse  Svulster,  men  jeg  bar  dog  seet  en  Del  saadanne 
Bektum,  bvor  man  efter  Strukturen  kunde  vsere  tTiylsc 
om  man  burde  kalde  dem  Adenomer  eller  Kankroic 
men  bvor  som  oftest  Udgangen  bar  vs&ret  uheldig.  h 
skulde  tro,  at  enten  visse  Adenomer  ere  maligae,  eller 
man  bar  udstrakt  Benaevnelsen  Adenom  for  yidt  Mad 
vist  nemlig  for  Slimbindemes  Vedkommende  indskrt 
BensBvnelsen  Adenom  til  de  mere  pol7p08e  Sviflster, 
vise  rigeUg  Ejerteludvikling,  medens  de,  som  trsnge 
Dybden  og  iniiltrere  Mucosa  og  Submucosa,  visselig 
henf0res  under  Karcinomer,  selv  om  de  bave  typisk  Kj( 
struktur.  Jeg  mener  saaledes,  at  der  i  en  Slimbinde 
gj0res  samme  Forslgel  mellem  et  Adenom  og  et  Ka&kroic 
som  f.  Ex.  i  Huden  mellem  en  Iktyose  og  et  Epitelic 
For  Bryst-  og  Leveradenomers  Vedkommende  bar  jeg 
liden  Erfaring. 

Det  Samme,  som  ber  er  sagt  om  Adenomerne,  gjsldi 
ogsaa  tildels  omPapillomerne,  som  ogsaa  ofte  vanskf 
skjelnes  fra Karcinomer.    Sarkomer  vise  ikke  de  epiteludj 
Celler  som  Karcinomeme,  men  bestaa  udelukkende  af  Gelj 
ler,   som  tilb0re  Bindev^vsgruppen.      Jeg  t0r  imidlerti( 
ikke  nsermere  gaa  ind  paa  Differensen  mellem  Sarkom 
Karcinom  og  endnu  mindre  paa  de  forskjellige  Blan( 
svulster,  som  kunne  fremkomme  derved,  at  enkelte  Farti< 
af  Svulsten  vise  en  anden  Struktur  end   andre  Partierj 
Dog  maa  jeg  ber  tilf0ie,  at  den  af  J.  Miiller  som  Carci 
noma   fasciculatum  beskrevne  Svulstform  nu  op&n 
under  Sarkomeme. 
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Jeg  gaar  nu  over  til  ErseftsvulsterseB 
Mao  maa  her  skjeloe  mellem  den  primeere  0| 
dffire  Svnlsters  Udviklingsmaade.  Lad  os  fei 
prinaeere  Svulst.  Hvorfor  udvikler  der  sig  ov 
KreeftSTolst,  og  hvorfor  ikke  blot  en  simpel 
De  ffildre  Humoralpatologer  antoge  uden  '< 
Safter,  med  andre  Ord  en  kreeftagtig  Dyakra 
alene  fremkaldte  den  primsere  Svulst,  men  ogs 
staseme.  Efter  den  Schwaim'she  Blaatemteor 
jo  Blastemet,  som  organiserede  sig  til  Svolstei 
fra  Blodet,  og  det  var  derfor  naturligvis  Blod 
Bsrer  for  Dyekiasien.  Det  er  nu  rigtignok 
Erfariog,  at  Sorg  og  Greemmelser  skulle  kunne 
viklingen  af  Krsftsvulster,  men  disse  Moment) 
blot  virke  som  Leilighedsaaraager  hos  et  dyskr 
Nogen  egentlig  solidar-patologisk  Forklaring  b 
30gt  af  8(^oder  van  der  Kolk,  som  mente,  at  N 
spillede  en  RoUe  derved,  at  dels  Evne  til  at  re 
dannelBen  var  0delagt  Virchov!  optraadte  m 
patologerne,  idet  ban  beviate,  at  Blodet,  som  e 
paa  nyt,  neppe  kan  veere  Bsrer  for  nogen  Dy 
maatte  da  i  alle  Fald  suge  AaiBagen  til  Dysl 
Organer,  hvor  Blodet  dannes^  men  forevrigt  fa 
ban  Existenseo  af  en  Dyskrasi  for  Kreeftsvnl 
kommende,  idet  ban  mener,  at  man  i  Individe 
eller  Suodhedstilstand  ikke  finder  Noget,  soi 
en  Dyskrasi,  ferend  Svulsten  bar  bestaaet  en 
den  kakektiake  Tilatand,  som  da  indfinder  sig 
at  man  lettere  forklarer  Big  som  sekundeer. 
af  den  phmeere  Kreeftsvulat  er  altsaa  betinget 
men  rel  specifike  Momenter;  esten  er  nemlig 
Bom  betinger  Udviklingen  apecitikt,  eller  der  e 
lokal  Diaposition,  som  altsaa  reagerer  specifik 
mindeligt  Irritament,  der  bos  et  andet  Indivi 
frembringe  en  simpel  Betsendelse.  Som  Bevis 
f^rer  Virchow  blaadt  Andet,  at  de  primcere 
gjeme  scette  8ig  paa  Steder,  bvor  der  er  j 
ualmindelig  mekaoisk  Irritation,  nemlig  ved  di 
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Introitus  og  ForsneTringer  i  Lamina.    Jeg  syneB  imidlertid, 
at  man  maa  ysre  enig  med  BilJroih  i,  at  det  Samme  naa 
knnne  bli?e  Tilfsldet^  selv  om  man  antager  en  ikke  loki], 
men  en  aniversel  Disposition  o:  en  Slags  Dyskrasi,  scut 
da  ogsaa  BiUroih  fremdeles  holder  i  Hsevd.     Den  oprin- 
delige  Svulst  lader  nu    Virehaw  inficere  fiirst  nffirmestej 
Omkreds  og  senere  de  tilh^rende  Lymfekjertler   denred, 
at  Safter  eller  endog  morfologiske  Elementer  gaa  over  i 
Lymfestr0mmen.    Yidere  kunne  nu  ogsaa  igeniere  liggeiidt| 
Organer  inficeres  enten  gjennem  Lymfekarrene  eller  derred, 
at  de  samme  Salter  eller  Geller  komme  over  i  BlodeL 
F0lgen  heraf  bliver  nu,  at  ogsaa  de  inficerede  Orgaaer; 
begynde  at  producere  Krseftsvalster. 

MedHensyn  paa  den  egentlige  histologiske  Genese 
saa  bar  jeg  allerede  l^r  engang  anfiirt,  at  Virehaw  hen* 
logger  al  prodoktiv  Virksomhed  til  Bindey»Yet|  og  det 
g}0r  ban  da  ogsaa  for  KraBftsvulstemes  Vedkomme&de. 
Ikke  alene  det  bindeysvsagtige  Stroma  dannes  yed  Hypo^ 
plasi  fira  Bindevsvet,  men  ogsaa  solve  &»ftcelleme  i 
Alveoleme  dannes  ved  Yngling  fira  BindeYieysceller,  og 
hen  ligger  jo  netop  tildels  det  Heterologe,  og  heraf  ibr- 
Uares  da  ogsaa  let,  byorledes  der  midt  inde  i  BindeysT^ 
findes  epiteliale,  karcinomat0se  0er.  Selv  de  lange  epi- 
dermidale  Tapper  i  Epiteliomeme  ere  efter  ham  oprindeUgt 
ndgaaede  fra  Bindeysevet^  men  under  sin  Yeext  konne  de 
smelte  sammen  med  HaarfoUiklemes  eller  de  forskjellige 
Kjertlers  Epitel.  BindevsByscellerne  skulde  nu  i  Begelen 
ikke  direkte  gaa  oyer  til  epiteliale  Geller,  men  danne  fwnt 
de  indifferente,  runde  (pr»gl0se,  Pamm)j  GranulationseeUei; 
der  da  senere  gaa  over  til  EpiteL  Derfor  finder  man  som 
oftest  rigeligt  Granulationsysey  i  Omkredsen  af  Syulsten. 
Paa  samme  Maade  skulde  det  forholde  sig  med  de  sekim- 
dasre  Eruptioner.  Det  skulde  ysere  de  bortfiirte  Safter, 
som  skulde  inficere  Bincieyseyslegemer  paa  igemere  Steder 
til  epitelial  Produktion,  medens  ban  ben»gter,  at  bort&rte 
morfologiske  Elementer  sely  skulde  spire. 

Imod  denne  Opfatning  gjorde  f0rst  Thiersh  for  5  Aar 
siden  i  sit  V»rk  om  Epitelialkrffift  den  Indvending,  at  det 
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midtre   Remak'she  Blads  Produkter  ikke   engang  hos   det 

voxne  Individ  kunne  producere  epiteliale  Elementer,  men  at 

disse  maa  dannes  fra  Elementer,  der  enten  ere  fremkomne 

fra  ydre  eller  indre  Blad,  og  han  paaviste  specielt,  at  man 

ved  Epiteliomer,   naar  man   f0rte  Snittene   omhyggeligt,  i 

de   allerfleste   Tilfffilde  kunde    se  Epitelstrenge    fortssBtte 

Big  kontinuerligt  fra  Interpapillarrummene,   fra  Haarfollik- 

lerne  eller  fra  Talg-  og  Svedkjertlerne,  og  at  man  da  ikke 

bndt  isolerede  Epitel0er  i  Dybden;   men  selv  om  man   en 

enkelt   Gang  finder  en   saadan,   mener   Thiersch,   at   det 

skyldes  Snitretningen,   og  at  det  ikke  er  noget  Bevis  for, 

at  Celleme  ere  opstaaede  midt  i  Bindevsevet    Epitelial- 

krsBften  udgaar   derfor  efter  U^iersch   fra  Epitelet  paa 

Overfladen,  som  trsenger  i  Dybden,  og  specielt  for  Hudens 

Yedkommende  isser  fra  HaarfoUikler  og  Glandulae  sebaceae."*") 

Efter  Thiersch  er  ved  Epiteliom  den  statiske  Ligeveegt 

mellem  Epitel  og  BindeveBYSstroma  forstyrret,  begge  Dele 

Toxe,  men  det  er  en  uordnet  Vaext  uden  bestemt  Maal. 

Epitelttdviklingen  faar  paa  en  Maade  OyervsBgt,   og  dette 

begunstiges  efter  Thiersch  hos  SBldre  Folk  derved,  at  hos 

dem  Bindevsevet  normalt  svinder.     Denne  ThierscVs  Teori 

om  Udviklingen   af  Epiteliomer  er  nu  ikke  alene   bleven 

adopteret  af  Waldeyer,  men  ogsaa  givet   en  langt  videre 

Udstrsekning,  som  nu  ogsaa  er  antaget  af  Billroth. 

Waldeger  gj0r  ingen  vsesentlig  Forskjel  mellem  Earci- 
Bom  og  Eankroid  og  mener,  at  ikke  alene  Eankroidets 
Celler,  men  ogsaa  Karcinomets  Alveolindhold  ere  Produkter 
fra  det  oprindelige  Epitel  og  ikke  fra  Bindevseyet.  Det 
skulde  da  specielt  vsere  Kjertlernes,  f.  Ex.  Mavekjertleme 
eller  Brystkjertelens,  Acini  eller  Udf0rselsgange,  som  skulde 
voxe  ud  i  Bindevsevet  i  alle  mulige  Retninger  og  danue 
et  vildt  NetvsBrk,  som  kun  i  de  sjeldnere  Tilfaelde  viser 
Dogen  tydeligere  acin0s  Struktur.  Granulationsvsevet,  som 
Virchow  omtaler,  finder  naturligvis  ogsaa  Waldeyer,  men 


*)  I  Gmnden  bar  allerede  Hannover  antaget  det  Samme,  thi 
han  mener,  at  Lymfekjertlerne  angribes  derved,  at  der 
Yoxer  Epiteltapper  ind  i  dem. 
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dette  mener  han  ikke  bar  l^noget  med  Produktionen  af 
Epitelcellerne  at  gi0re,  men  det  danner  kun  Stroma.  No- 
gen  Overgang  finder  han  aldrig  mellem  begge,  tvertimod 
altid  en  skarp  Grsendse,  som  oftest  i  Form  af  en  formelig 
^basement  membran*^.  Det  er  mig  ikke  rigtig  klart,  om 
Waldeyer  mener,  at  alle  de  karcinomat0se  Alveoler  virkelig 
hsenge  sammen  med  hinanden,  eller  om  de  kunne  aflokkes 
ved  BindevsQv,  som  trsenger  sig  ind  mellem  Celleme,  saaledes 
som  Waldeyer  selv  beskriver  Udviklingen  af  de  Ghraafsh 
FoUikler. 

Det  er  nu  naturligt,  at  Waldeyer  ikke  uden  ^dm 
kan  adoptere  Virchow^s  Anskuelse  om  Fremkomsten  af  de 
sekundsBre  Eraptioner.  Vi  have  nemlig  seet,  at  Virckcw 
antog,  at  Bindevsevsceller  paa  igernere  liggende  Steder  in- 
ficeredes  hovedsagelig  ved  Saft  fra  det  oprindelige  Fokns 
og  derved  bragtes  til  at  producere  Epitelceller.  Watdeger 
mener  derimod,  at  det  er  afl0ste  Geller,  som  rives  med 
Lymfe-  eller  Blodstr0mmen,  der  straes  ud  paa  forslgellige 
Steder  af  Legemet  og  ligesom  Fr0korn  beholde  sit  Liv  og 
begynde  at  spire  eller  proliferere  paa  fjemere  liggende 
Steder,  og  det  er  tildels  heri,  han  S0ger  det  mere  maUgne 
ved  Karcinomerne  ligeoverfor  Sarkomeme,  idet  disses  binde- 
vsevsagtige  Celler  ikke  saa  let  kunne  l08nes  som  de  epi- 
teliale  EraBftceller. 

Der  er  nu  imidlertid  en  stor  Uleilighed  ved  WaUejfe^s 
Teori,  og  det  er,  at  man  vil  have  observeret  primsare  Krs^t- 
svulster  i  Knokleme,  hvor  man  intet  Epitel  bar,  hvoifra 
Udviklingen  kunde  begynde.  Waldeyer  mener  nu,  at  OIh 
servationerne  heraf  ikke  ere  absolut  sikre,  og  fra  a&det 
Hold  er  det  fremf0rt,  at  man  kunde  forklare  dem  frem- 
komne  ved  forvildede  £pitel0er,  som  under  Fosterets  Ud* 
vikling  ere  blevne  afkapslede  midt  inde  i  midtre  Blad. 
Billroth  hjfielper  sig  derimod  paa  en  anden  Maade.  Han 
erklserer  de  Svulster,  som  man  hidtil  bar  beskrevet  som 
Karcinomer  i  Knokleme,  for  ikke  at  vsere  ErsBftsvulster, 
skj0ndt  de  have  en  tydelig  alveolar  Struktur  med  tildels  , 
store,  l0st  liggende  Geller  i  Maskerummene.  Han  op&rer 
dem  derimod  under  Kavn  af  Sarcoma  alveolare,  idet 


han  ikke  erkjender  Cellerne  i  AWeo) 
Celler,  men  som  Former,  der  tilh^t 
Dette  er  vel  maaske  lidt  dristigt. 
fremkommet  en  ny  Porklaring  af  Kra 
ling,  og  den  er  fremsat  af  Karl  Kostet 
ingen  Fors^el  mellem  Karcinom  og  Ki 
at  den  alveoleere  eller  tubulsBre  Strukt 
at  Ddviklingen  af  Kneftsvulsten  sker  i 
blot  at  KrEefttapperne  skyde  sig  ind  i 
at  det  er  Lymfekarre&eB  Endotel,  som 
epitellale  Eneftceller.  Han  er  komme: 
Tisning  dels  ved  at  gj0re  Fladesnit,  f. 
kroid,  og  dels  red  at  forefllve  Prsepan 
vil  have  seet  tydelige  Overgange  fraLj 
til  de  mere  epitellale  Erseftceller.  l 
det  kaokr^Be  Netvserk  finder  ban  ogeai 
Anordningen  af  vedkommende  Dels  Lyn 
Tel  ikke  at  gjftre  opmeerksom  paa,  at 
Henseeode  stemmer  med  Virehouj,  sod 
en  Udvikling  af  epitetiale  Elementer  fra 
Uu  dertil  baye  vi  jo  regaet  EndoteleL 

Jeg  bar  on  her  fremsat  de  forskje 
skende  Anskaelser,  specielt  om  Karcin 
bistorie.     Skalde  jeg  tilsidst  udtale 
Tilde  jeg  sige,  at  de  maaske  alle  ere  : 

Afvigelseme  mellem  Thiersch,  W 
paa  den  ene  Side  og  Virchow,  Forster, 
og  Flere  paa  den  anden  bero  jo  de 
Dffigte  Dannelsen  af  de  kankrese  Epitel 
hvilket  Virchow  netop  fremholder  som 
seende  Karakteristiske.  For  £pitelr< 
kommende  udtalte  jeg  mig  iforgaars  i  \ 
Thiersch  og  Waldeyer,  men  jeg  fsiede 
jeg  ikke  tnrde  niegte,  at  Epitel  under 
bolde  kunde  dannes  fra  bindeTsevet, 
netop  bovedsagelig  paa  Karcinomeme 
med  Thiersch  og  Waldeyer,  at  den 
dannelse  ndgaar  fra  Epitelet   selv  i  ] 
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papillarrummene  ved  Kraeft,  men  jeg  t0r  ikke  naegte,  at 
ogsaa  BindevsevBcellerne  —  maaske  ved  en  specifik  Mek- 
tion  —  kunne  komme  til  at  producere  epiteliale  Dannelser. 
Foraden  de  primsere  Earcinomer  i  Knoklerne  er  det  spe- 
cielt  den  udbredte  Enudedannelse  paa  Peritoneum,  som 
man  ser  i  enkelte  Tilfselde  af  Mavekrseft,  som  hovedsagelig 
leder  mig.  I  Serosa  findes  nemlig  intet  Epitel,  men  her 
finder  man  ikke  destomindre  ofte  tsBtstaaende  Smaaknuder, 
ttden  at  Mavekrseften  bar  perforeret,  og  det  forekommer 
mig  derfor  lidet  tsenkeligt,  at  hver  enkelt  af  disse  Ennder 
skulde  Yfiere  opstaaet  fra  udsaaede  ErsBftceller  fra  den 
primsere  Svulst.  Alting  tyder  meget  mere  paa,  at  Endotelet 
eller  Bindevsevscelleme  ere  inficerede. 


F0rend  jeg  slutter,  maa  jeg  faa.  fremssBtte  en  liden 
Bemserkning.  Der  er  maaske  Intet,  som  bar  bragt  de  pa- 
tologiske  Anatomer  i  mere  Miskredit  blandt  de  praktiske 
Leeger  end  netop  Lseren  om  Svulsteme.  —  Man  bar  ment, 
at  den  bele  anatomiske  Inddeling  er  rent  uden  praktisk 
Nytte.  Jeg  vil  nu  ikke  tale  om,  at  man  allerede  bar  naaet 
saa  langt  frem,  at  man  kan  sige,  at  enbver  Svulst,  som 
bar  den  idag  beskrevne  Struktur,  er  malign,  medens  der 
naturligvis  ogsaa  gives  maligne  Svulster  med  anden  Struk- 
tur, men  bvor  Prognosen  er  vanskeligere  at  stille,  men  det 
skal  dog  indr0mmes,  at  Virchoufs  Inddeling  er  det  f0rste 
Fors0g  paa  en  videnskabelig  Elassifikation,  og  om  man 
end  ikke  vil  medgive,  at  den  anatomiske  Struktur  er  det 
Essentielle  ved  en  Svulst,  saa  bar  man  dog  i  alle  Fald  nu 
et  Udgangspunkt  for  en  Diskussion  om  Svulsternes  kliniske 
Betydning,  og  det  er  vel  ingen  Tvivl  om,  at  Eirurger  og 
patologiske  Anatomer  i  Fsellesskab  snart  ville  ganske  kunne 
bemestre  dette  Gebet.  I  alle  Naturfag  bave  jo  desuden 
mere  eller  mindre  kunstige  Systemer  vseret  msegtige  Hidl'^r 
til  at  bringe  Videnskaben  frem. 


Et  Tilfaelde  af  Nitroglycerinforgi 

(Af  Cand.  med.  /.  C.  Bolst.) 


S.  I.  F.,  30  Aar  gammel,  Bvensk  Jenibg 
KristiaDia-DiammeDa-Banen,  drak  den  6te  ADga 
ftf  eu  Flaske,  som  han  troede  indeholdt  01,  12 
den  aoden  rev  stnrkt  i  Halseo,  hrorfor  h&n  s 
tredie,  som  allerede  var  i  Mauden;  Flasken  ii 
delig  SprKDgolie  (Nitroglycerin  fornrenset  med 
STovelsyre).  Han  blev  strax  meget  forskrekkt 
tidligere  Jernbanearbeider  i  Sverige  havde  Erfi 
Stofs  giftige  Tirkninger;  han  l0b  strax  til  den  i 
favor  han  fik  sig  en  hel  Del  (angivelig  S  Potter 
nden  noget  Vand  at  drikke  og  Igtfrte  derpaa 
for  at  s0ge  Ltegehjielp.  Han  traf  mig  omtrent 
Nydelsen  af  Giften.  Der  var  da  knn  htfist  t 
donssymptomer  tilstede,  lidt  Trykning  for  Brysi 
tiOD  af  Pals  og  AandedrEct,  lidt  Svindel  havde 
et  Far  Gange,  men  var  gaaet  over  igjen,  S 
ligesaa  godt  knnde  tilskrives  den  tilstedevtere 
Giftens  Virkning.  Jeg  forordncde  ham  strax 
(Tartr.  atib.  gr.i  ogPnIv.  rad.  cepbaeiid.  gr.x), 
paa  det  nterliggende  Apotek,  og  lod  ham  derfira 
over  til  Byens  Sygehaa  for  at  indlegges  der. 
nen  tilsaa  jeg  ham  der  sammen  med  Sygehaalaeg 
lidt  efter  Ankorasten  der  kastet  op  omtrent 
som  efter  bans  eget  Sigende  baade  smagte  c 
Nitroglycerin,  og  som  ogsaa  for  Omgivelseme  I: 
akjendt  Lngt;  det  var  forresten  allerede  slaaet 
Ankomst  var  det  meat  fremtrfedende  Symptom  ( 
Aandedrtet,  60  i  Idin.,  Pnlsen  var  96,  forresten 
rakter.  Han  var  ved  fald  Bevidstbed,  klagede 
Ding  i  Eardia,  bvorfra  der  ndgik  egne  Fome 
Legemet,  ister  i  venstre  Arm;  han  betegnede  d 
kOr  otigenom  kroppen",  eller  at  ,det  g&r  liksi 
Ofver"  fra  Kardia  af,  Hans  Tale  var  meget  Ic 
efter  det  hnrtige  Aandedriet  sknide  vente. 
bam  omtrent  i  ^  Time;  i  denne  Tid  var  Bevic 
ttforstyrret,  s^ent  ban  klagede  stterkt  over  at 
i  Hovedet;  knn  en  Gang  havde  han  et  Anfald, 
ikke  Bvarede  paa  fremsatte  SpSrgsmaal;  under 
ban  lidt  med  Armene  og  fik  endnn  bartigere  0| 
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msessigt  Aandedriet,  men  del  varede  blot  nogle  faa  Minater. 
Hovedpine  var  ikke  tilstede,  kan  Fortnmlethed;  Eonjnnktivie 
vare  iiyicerede,  Papillerne  normale;  ingen  0mbed  i  Kardia, 
ingen  Saarhed  i  Mnnden  eller  nedover  langs  0sophagas,  ingen 
Kvalme,  Tnngen  var  ren;  der  var  ingen  T0r8t,  ingen  Slimrallen 
i  Lnngerne,  Temperatnren  heller  kj0lig  end  bed. 

Ordin.  Himd.  iii  i  hver  Tinding,  YI  i  Eardia. 

Denne  Tilstand  varede  omtrent  i  ^  Timer.  El.  11  om 
Aftenen  fik  ban  Brsekning  og  Diarroe,  bvilke  vedvarede  nden 
Opb0r  og  meget  voldsomt  i  1{  Time.  Det  Opkastede  ha?de 
samme  nbebagelige  Lngt  af  Nitroglycerin,  bvilken  gjenkjendtes 
8om  saadan  af  en  -  anden  ved  Siden  liggende  svensk  Arbeider 
og  forvoldie  baade  bam  og  Gangkonen  beklemmende  HoTedpioe. 
Stoladt0mmel8eme  vare  i  Begyndelsen  gr0nlige,  senere  bvidlige, 
yandagtige,  af  Udseende  som  Ssebesknm  og  bavde  Antydning 
til  den  samme  Lngt,  Ingtede  ialfald  ikke  som  Skam  pleier. 
Hans  Befindende  var  nnder  dette  nok  saa  godt,  Aandedraettet 
mindre  bnrtigt,  og  ban  ytrede  efter  bver  ndt0mmelse,  at  ban 
blev  lettere;  knn  bavde  ban  efter  bver  Brsekning  8t»rk  spr»n- 
gende  Hovedpine  (^som  om  Hovedet  vilde  sprsenges  istykker'), 
bvorfor  det  var  bam  en  Lettelse,  naar  Gangkonen  st0ttede 
bans  Pande  under  Br»kningen.  Han  bavde  ingen  Mavesmerter, 
derimod  gjentagne  Frysetogter  med  paaf0lgende  stserk  Sved; 
ban  var  ved  fnld  Bevidstbed,  takkede  gjentagne  Gange  for  al 
bevist  Ombn,  stod  selv  op  og  gik  paa  Natstolen  alene,  endog 
sidste  Gang;  efter  den  sidste  ndt0mmelse  syntes  ban  isser,  at 
ban  var  lettere ,  og  troede,  at  det  Yserste  da  var  over.  Derpaa 
laa  ban  i  f  Time  rolig  som  i  S0vn  og  d0de  saa  El.  1.  I  disse 
3  Evarter  var  Aandedrnttet  is»r  roligere  og  meget  overfiadisk, 
2 — 3  Gange  var  der  et  dybere  Aandedrset,  bvomnder  ban  lige- 
som  „skreg  ud  Pnsten**;  ved  Begyndelsen  af  dette  Tidsram 
msrkedes  Gyanose,  som  begyndte  omkring  Mnnden  og  efter- 
baalnden  jevnt  udbredte  sig  og  tiltog,  indtil  D0den  indtraadte. 
Der  var  ingen  Roncbns  og  ingen  Hoste.  Efter  D0den  obserre- 
redes,  at  ban  bavde  bavt  involnntser  Aff0ring,  medens  ban  laa 
i  Sopor.  5  Timer  efter  D0den  iagttoges  stserk  D0dsstivfaed  eg 
en  MsBngde  Sknm  for  Mnnden. 

Obdnktion  foretaget  40  Timer  efter  D0den. 

D0ds8tivbeden  var  fremdeles  betydelig  (nndtagen  paa  Ar- 
mene,  som  allerede  f0r  bavde  vseret  bevsegede),  Legemets  Bag- 
flade  jevnt  sngilleret 

Hjernebnlbeden.  Dura  mater  stserkt  i^jiceret,  Sinus 
blodtomme;  maadelige  Adbserenser  mellem  begge  Blade  af 
Aracbnoidea  paa  begge  Sider  langs  Falx  cerebri,  Glan.  Pac* 
cbioni  lidet  fremtrndende.    Ogsaa  i  Aracbnoidea  og  Pia  mater 
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stserk  Blodoverfyldning,  en  Del  Laftblierer  Doder 
paa  venstre  Eemisffere.  Den  graa  og  hvide  Hj« 
maadelig  blodpnnkteret,  den  hvide  dog  knn  i  de 
mod  Hjemens  Centram  normal;  Veotriklerne  indehc 
mal  Miengde  Semra,  Plexus  choroid,  ikke  blodoveif 
str.  6g  Thalami  nerv.  opt.  normals,  de  sidste  kans 
foste.  Paa  Hjernens  Basia  iagttoges  den  samme  1 
Hindeme,  forresten  Intel  Abnonat.  Af  Foramen  oc 
Bmde  under  Obdaktiouen  vel  et  Far  Unzer  blodigt 

BryBtbulheden.  Vonstre  Lunge  i  ait  bagre 
sfimmenvoxet  med  Brystveeggeii  ved  gamle  Adhasii 
Lnnge  knn  ved  Spidsen  noget  adherent.  Begge  I 
i  de  bagre  nedre  J  Dele  stserkt  kongestionerede  og 
strende;  ved  Indsnit  i  disse  Partier  ndflftd  mflrkt  I 
Bffirdeles  rigelig  Uaengde,  ved  Tryk  knn  ubetydeligt 
gjennem  de  overskaarne  st0rre  Bronkialgrene ;  d 
Parti  derimod  gav  ved  Indsnit  og  Tryk  rigeligt 
Semm.  Lnngesnbstansen  var  intetstede  abnormt  ek, 
saa  de  mest  kongestionerede  Partier  afLnngerne  fl0i 

Hjertet  Tar  slapt,  h0ire  Ventrikel  torn,  venstn 
lidt  flydende  Blod,  Aorta  noget  mere;  derimod  var  i 
Arter.  polmonal.  Blodkoagler  med  lidt  udskilt  Fibrin 
dog  langtfra  Arteriernes  Lumen  og  lode  sig  ikke 
heng  udtrKkke  af  deres  Forgreninger. 

Trachea  og  Bronkierne  indeholdt  en  Ueengde 
Semm;  Tracheae  Slimhinde  var  r0dbran  farret. 

I  0Bophagn8  intet  Abnormt. 

Baghnlheden.  Tentricolus  indeholdt  omtrei 
bmn  Vfedske  med  iblandede  Osteklumper.  Dene  Sli 
i  de  Fnndus  neermeste  |  Dele  stterkt  r0dbnint  inj 
talrige  smaa  Fkymoser  og  en  Bt0rre  af  tydelig  treki 
Shmhinden  i  dette  Parti  ge1atin0gt  opvnlstet  og  let 
I  den  Pylorus  nnrmeste  ^  Del  havde  Slimhinden  i 
blege  og  grannlerede  Udseende.  I  Tarmkanalen 
Abnormt,  uavnlig  saaes  ingen  Hypertrofi  af  Gland 
tjnde  Tanne  og  Colon  ascend,  tomme,  den  0Trige  D 
maadelig  ndspiendt,  viesentlig  af  Gas. 

Leveren  normal,  Milten  6"  lang,  4"  bred,  af 
etens  (tidligere  Intermittens?),  Nyreme  meget  stsrkt 
baade  i  Kortikal-  og  Pyramidalsnbstansen,  Eapselen 
Bleren  fold. 
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Af  ForgiftningstilfsBlde  med  Sprcengolie  ere  (paa  Grand 
af  Stoffets  Nyhed)  endnu  ikke  mange  forekomne;  kun  6 
findes,  saavidt  mig  bekjendt,  hidtil  offentliggjorte,  hvoraf 
de  3  ere  refererede  af  Husemann  (Schmidfs  Jahrb.  £.  1867 
No.  6  og  Deutsche  Klinik  18,  19,  1867),  de  3  af  Nystrm 
(Upsala  Lakaref6ren.s  Forhandl.  Bd.  U  No.  4,  P.  232); 
dette  er,  saavidt  vides,  det  f0rste  her  i  Landet  forekom- 
mende  Tilfaelde  af  denne  Art  og  fortjener  alene  af  den 
Grand  at  laegges' Mserke  til,  men  endnu  mere,  fordi  det 
med  Hensyn  til  de  optrsedende  Sy mptomer  viser  vs&sentlige 
Forskjelligheder  ikke  alene  fra  de  naBvnte  6  tidligere  For- 
giftningstilfsBlde,  men  ogsaa  fra  de  af  forskjellige  Forskere 
anstillede  Experimenter.  De  Symptomer,  hvorved  disse 
Afvigelser  isser  ytre  sig,  ere  Mangelen  af  stserk  Hovedpine 
og  Bevidsthedens  fuldkomne  Yedligeholdelse. 

Voldsom  Hovedpine  angives  ved  alle  andre  Tilfeelde, 
endog  ved  minimale  Doser,  som  det  principale  og  meget 
hurtigt  indtrsedende  Symptom,  medens  den  her  snarere 
syntes  at  optrsede  som  et  sekundsert  Symptom,  fremkaldt 
ved  den  stserke  Brsekning.  Bevidstl0shed  og  Sopor  be- 
skrives  som  et  konstant  Symptom  ved  alle  st0rre  Doser 
og  som  hurtigt  indtrsedende  ved  alle  letale  Tilfaelde,  me- 
dens det  her,  hvor  Dosis  vel  var  af  de  st0rste  hidtil  tagne 
(antagelig  omkring  SiO?  ^^^^^  indfandt  sig  strax  f0rD0dens 
Komme.  Endelig  omtales  ikke  Brsekning  og  Diarroe  ved  de 
andre  observerede  Tilfselde;  men  muligens  har  her  det  an- 
vendte  Brsekmiddel  og  den  rigelige  Drikning  strax  efter  Gif- 
tens  Bibringelse  medvirket  til  at  hidf0re  disse  Symptomer. 

Obduktionsresultatet  stemmer  derimod  temmelig  n0ie 
med  det  af  Nystrom  for  et  af  bans  Tilfselde  meddelte  (for 
de  0vrige  3  offentliggjorte  letale  Tilfselde  tindes  intet  Ob- 
duktionsresultat  meddelt). 

At  give  nogen  fyldestgj0rende  Forklaring  for  de  her 
observerede  Uregelmsessigheder,  ligger  udenfor  denne  Af- 
handlings  Omraade;  jeg  skal  kun  meddele  nogle  Sseregen- 
heder  ved  denne  Gifts  Virkninger,  som  muligens  konde 
bidrage  til  i  Fremtiden  naermere  at  belyse  dette  og  lig* 
nende  Tilfselde. 
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De  Died  dette  Stof  dels  paa  Dyr,  dels  pe 
gjorte  Experimenter  (samlede  indtil  1867  af  D 
i  det  ovenfor  ferst  citerede  Skrift)  lede  til  heh 
Besultater  med  Hensyn  til  den  toxiske  Doaic 
(f.  Ex.  Field)  saa  heftige  toiiske  Virkninger  ef 
Doser  som  gr.jV,  Andre  derimod  (f.  Ex.  FuUet 
nbetydelige  efter  gr.i. 

Eusemarm  antyder  Muligkeden  af,  at  Nit 
et  iDkonstant  Prteparat,  der  ofte  foruden  det 
Nitroglycerin  ogsaa  indeholder  Mono-  og  Di- 
uden  derior  at  foraudres  veeeentligt  i  sine  fyf 
Tel  i  sine  kemiske  og  toxiske  Egenskaber.  j 
en  vis  Grad  af  (medfsdt  eller  erhTerret,  k 
temporeBrt  ved  viese  Legemstilstande  frembraj 
eller  foreget  Modtagelighed  for  denne  Gifts  V: 
enkelte  Individer. 

Begge  disse  Teorier  faa  nogen  Stette  i 
foretagne  af  Field,  idet  paa  den  ene  Side  det 
med'  Btierk  VirkniDg  benyttede  (se  ovenfor) 
ikke  virkede  synderiigt  paa  Fuller  (se  ovenfor) 
paa  den  anden  Side  virkede  stserkt  paa  en  Pati 
Bynderlig  Virkning  far  havde  benyttet  et  an< 
At  der  findes  en  vis  Grad  af  erhverve 
bekrfeftes  ogsaa  efter  Nystrom  fra  flere  Kan 
beidere,  der  sy&le  med  dette  Stof,  i  Begym 
faa  Hovedpine  deraf,  som  senere  (efter  nogl 
STinder,  men  kommer  igjen,  hvis  de  efter  nof 

:  hn  igjen  vende  tilbage  dertil.  (For  at  Gifte: 
paavirke  de  dermed  syslende  Arbeideres  Org 
det  i  Almiodelighed  aneees  for  nsdvendigt,  at 

'    tig,  eller  at  den  absorberes  gjennem  den  sundi 

1  diseeTing  tindeSted;  det  antages  af  Flere,  at 
aldeles  ikke  er  flygtig,  men  Nystrim  bar  pat 
>  Vandbad  fordamper  uden  Dekomposition, 
aodre  Experimentatorer  have  fundet,  at  den 
DgBaa  gjennem  den  ydre  sunde  Hud;  Nystrot 
dette  at  finde  Sted  med  sig  selv,  men  ban  bei 

:    Andledning  til  Muligbeden  af  en  erhvervet  Im 
H.  U,  £  LngflT.  XXIV  B.  loa 
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Det  er  et  Sp0rg8maa1,  om  Nitroglycerinens  ringe  Op- 
l0selighed  i  Vand  (og  MavekoDtenta;  kun  {  pCt  efter  J?y- 
strdm)  kan  bidrage  Noget  til  at  modificere  dens  Virkninger 
efter  de  forskjellige  FyldiDgsgrader  af  Ventriculus,  htor- 
nnder  den  bibringes;  i  saa  Fald  skulde  man  dog  i  dette 
Tilfselde  have  yentet,  at  den  her  strax  efter  Giften  bibragie 
store  Mffingde  Menstruum  heller  skulde  have  fremskyndet 
og  forstserket  Giftens  Virkninger,  end  det  Modsatte;  (i  3  af 
de  4  bekj/endte  letale  Tilfselde  anf0res  D0den  at  have  paa- 
ftilgt  efter  respektive  2,  4  og  6  Timer,  her  f0rst  efter  6) 
Time). 

Baade  Hi*semann  og  NystrSm  antage,  at  det  kun  er 
den  i  Yand  (eller  undtagelsesvis  i  andre  Opl0sningsmid]er 
f.  Ex.  Alkohol)  opl0ste  Del  af  Nitroglycerinen,  som  absor* 
beres  og  virker  giftig,  og  at  den  rene  Nitroglycerin  (\ig^ 
saalidt  som  den  med  lidt  S03  og  N04  forurensede  Sprang- 
olie)  ikke  virker  lokalt  korroderende  paa  nogen  Slimhii>de. 
Hfusemann  anf0rer  ogsaa,  at  der  kun,  naar  de  forgiftede 
Dyr  have  levet  Isenge  efter  Forgiftningen,  viser  sig  Eky- 
moser  og  Erosioner  i  Ventriculus.  Hypersemi  og  Ekymoser 
i  Ventriculi  Slimhinde  var  et  meget  fremtrsedende  Symptom 
ved  Sektionsfundet  baade  i  dette  og  det  af  NystrSm  refe- 
rede  Tilfselde,  uden  at  der  i  noget  af  Tilfseldenes  Gang 
fandtes  Grund  til  at  antage  en  prrimeer  Affektion  af  Ventri- 
culus (ingen  Smerte  eller  0mhed  i  Kardia,  ingen  Brskning 
eller  Kvalme  f0r  Brsekmidlets  Bibringelse) ;  dette  Symptom 
synes  derfor  at  maatte  komme  af  en  ved  Giftens  Indvirk- 
ning  paa  Nervecentreme  frembragt  Girkulationsforstyrrelsei 
og  ved  den  samtidig  tilstedevserende  lignende  Tilstand  i 
Lungeme,  som  her  synes  at  have  vseret  den  neermeste 
D0d8aar8ag,  ledes  Tanken  hen  paa  Nervus  vagus  som  den 
af  Giften  most  afficerede  Del  af  Nervesystemet 


Uddra-gf. 


Die  dSoischen  iDvaliden  aus  dem  Kriege  ISfil  in  ar 
Beziehnng.    Von  Dr.  Adol^h  Harmover,  Professor  in  < 
hagen.     Berlin  1876,  pp.  48. 

(Amneldl  of  LmdiyBikuB  Blieh.) 


Den  serede  Forfatter,  der  allerede  laage  bar  et 
Navn  hos  os  eom  Fysiolog  og  Statistiker,  har  i  v.  Langet 
.Archiv  fOr  Elinische  Chimrgie  B.  XII  H.  2,  hvoraf  oven 
Brochnre  er  et  Separataftr^k,  givet  et  vrardifaldt  Bidi 
'Krigsinedicmena  Statigtik.  Invalideforholdene  for^ene 
>  Itegevidenskabelig  som  i  social  Henseende  langt  me 
Buerkaomlied,  end  der  bidtil  er  blevet  dem  til  Del,  og  * 
end  tidligere  i  forskjellige  miliUer-kimrgiske  Af handlingei 
en  Del  heiten  b0rende  Detailler,  bar  man  (fint  i  den 
:14d  meddelt  mere  almiadelige  Oversigter  og  tabellarisk 
tegnelser  over  de  forskjellige  Arter  af  Invaliditet,  der  e 
ataaede  efter  et  enkelt  Slag  eller  et  IfCDgere  Felttog. 
dlBeeOpgaver  ere  dels  sparsomme,  og  dels  savncs  en  al 
,  bg  Oversigt  over  Fiflgeme  af  de  forskjellige  Legemsdel 
skadigeher,  isar  saaledes  Botn  de  vise  sig  efter  fler 
Porltfb.  Som  Medlem  af  Central-Kommitteen  i  Kjebenhavi 
Sektion  for  Invalider,  Eaker  og  aodre  Efterladte)  bar 
[teren  benyttet  de  6  Aar,  der  ere  forl0bne  siden  den 
:^d3ke  Erig  1864,  til  for  Danmarks  Yedkommende  at  : 
'  desne  Laknne  yed  at  samle  paalidelige,  for  Bt0rste  Deh 
i  lonlige  Erfaringer  om  samtlige  danske  Invalider  efter 
.  Krig.  Ere  end  Talstflrrelseme  forholdsvia  smaa,  tnrc 
disse  Erfaringer  afgive  sikrere  Prtemiaser  for  en  endelif 
end  det  er  mnligt  i  en  sttfrre  Stat,  hvor  Detaillen  < 
mindre  paalidelig,  og  bvor  Invaliden  taber  sig  i  Mengde 
!  A  bave  forladt  Lazaretet. 

Det  samlede  Antal  Invalider  fra  den  danske  Armi 
\  den  Bidste  Rrig  var  1936,  af  hvilke  15B8  efter  ydre  La 
hvoraf  natnrligvis  Skndsaar  ndgjorde  det  overveiende  1 
Der  bavde  vteret  2468  Saarede,  af  hvilke  701  vare  d0d 
I  Faldne  ere  ikke  her  tagne  i  Betragtning.  I  Anledning 
[  rionemes  relative  Hyppighed  og  DSdelighed  efter  den 
;  Gkjellige  Sede  (Krop,  Hoved,  Under-  og  Overextremiteti 
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Forfatteren  meddelt  en  sammetilignende  tabellarisk  Sammeo- 
stillen  af  Resnltaterne  i  begge  de  danske  Krige  (1848—50  og 
1864),  Krimkrigen  og  den  nordamerikanske  Unionskrig.  Det 
sees  heraf  temmelig  konstant,  at  Laesioner  af  Krop  og  Hoved 
ere  langt  sjeldnere  end  Lsesioner  af  £xtremiteterne  (omtrent 
som  1 : 2),  af  tlovedet  igjen  sjeldnere  end  af  Eroppen,  og  af 
Overextremiteterne  sjeldnere  end  af  Underextremiteteme:  — 
som  Forfatteren  bemserker,  af  den  natnrlige  Gmnd,  at  de  sidst- 
naevnte  Legemsdele  frembvde  en  8t0rre  Overflade  for  Kagle* 
regnen;  medens  Laesionerne  af  Troncas,  som  indeholder  de 
sedleste  Organer,  allerede  paa  Slagmarken  for  en  stor  Del  kave 
bevirket  D0den  og  8elvf0lgelig  ikke  ere  komne  paa  Lazaret- 
listerne.  Medens  den  almindelige  D0delighed  bar  vaeret  meg^ 
forskjellig  i  de  forskjellige  Krigc,*)  bar  den  relativt  til  Lokalitetec 
temmelig  konstant  vseret  st0rst  efter  LsBsioner  af  Tnmkiifl^ 
navnlig  i  den  danske  og  prenssiske  Anne,  bvor  den'var  mere 
end  dobbelt  saa  stor  som  i  nogen  af  de  0vrige  Afdelinger  d\ 
Legemet;  demsest  kom  Underextremiteteme  og  endelig  Oret* 
extremiteterne ;  kan  i  den  franske  Arme  var  D0delighedeft 
st0rst  ved  Lsssioner  af  Underextremiteteme,  sandsynligtis  pu 
Gmnd  af  de  sseregne,  endnn  ikke  fnldkommen  forklarede  For* 
bold,  der  i  denne  Arme  virkede  til  de  bekjendte  nganstige 
Resultater  af  Ampatationerne  (2434  D0de  og  knn  487  Hel- 
bredede). 

Af  Invaliderne  var  knapt  Femteparten  af  det  hele  AbUI 
saarede  i  Hoved  eller  Krop.  Gmnden  bertil  maa  vsesentligat 
s0ges  deri,  at  disse  Laesioner  som  de  farligste  bave  ban  de 
fleste  D0dsfald  tilf0lge.  Blandt  de  danske  Invalider  er  dcf 
omtrent  lige  mange  med  Laesioner  af  Hovedet  og  af  Kroppea; 
bos  de  franske  adgj0re  disse  sidste  knn  40  pCt  Hos  di 
danske  Invalider  ere  Laesioner  af  Over-  og  Underextremiteteme , 
omtrent  lige  byppige,  bos  de  franske  bar  den  store  D0delig)ied 
efter  Ampntationerne  af  Underextremiteteme  i  b0i  Grad  for« 
ringet  Antallet  i  denne  Elasse.  Invaliditeten  er  noget  st0rrB 
paa  den  b0ire  end  paa  den  venstre  Side,  hvilket  ikke  stemmer 
med  Erfaringer  andetstedsfra,  som  man  bar  s0gt  at  forklan 
derved,  at  den  venstre  Side  ved  Anlaegget  er  noget  mere  ndsfll 
for  den  fiendtlige  lid  end  den  b0ire. 

Det  er  i  denne  korte  Anmeldelse  ikke  Hensigten  at  gjen- 


*)  I  Krigen  1848—50  var  den  109  pro  miUe,  i  Krigen  1864  i  d« 
danske  Lazareter  128  pro  mille,  i  de  prenssiske  330  p.  m.  —  fo' 
den  danske  Arme  — ;  i  den  prenssiske  Arme  var  den  160  p.  n.t 
i  Krimkrigen  var  den  for  den  franske  Arme  389^  m.,  for  dea 
engelske  184  p«  m. 
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nemgaa  de  enkelte  Laesioner  og  deres  Indflydelse  paa  de  for- 

Bkjellige  Legemsdeles  Invaliditet.      I    saa  Henseende   henvises 

til    Bruchnren    selv,    der   indeholder    en    Msngde   interessante 

Enkeltheder,  hvoraf  man  i  det  Hele  faar  det  Indtryk,  at  ikke 

;  faa  Tilfelde  i  Aarenes  L0b  mere  eller  mindre  fnldstsendig  tabe 

Lsig  og  blive  mindre  f0lbare  for  Invaliden.      Derimod  ere  For- 

^fatterens  igjennem  flere  Aar  fortsatte  lagttagelser  af  de  Inva- 

[liders  Tilstand,    der  have    vseret   nn^erkastede  Amputation    og 

^Besektion,   af  saamegen  Yigtighed  ved  Bed0mmelsen    af   disse 

i  Operationers  Yserd,  ikke  alene  som  Middel  til    at    rodde    den 

I  Saaredes  Liv,  men  ogsaa  til  at  sikre  bans   fremtidige  Yelysere 

^  og  Stilling  i  Samfandet,    at  Anmelderen    ikke    kan  Andet    end 

;  ii0iere  at  omtale  disse. 

Hos    99   Personer   var   Amputation   foretaget   med    Held, 
I  nemlig  hos  30  paa  Overextremiteteme,  hos  69  paa  Underextre- 
\  miteteme.'^)      Disses  Almenbefindende  er  i  det  Hele  godt,    og 
i  Hangelen  af  et  Lem  havde  hidtil  ikke  indskrsenket  Livsvarig- 
I  heden.    Enn  2  af  dem  yare  d0de,  den  Ene  af  Hektik,  f0r  ban 
I  havde  forladt  Sygeleiet,  den  anden  ved  Selvmord.     Deres  Ar- 
I  heidsdygtighed  var  i  det  Hele  langt  mindre  svsekket,  end  man 
i  Almindelighed  er  tilb0ielig  til  at  antage,  naturligvis  dog  f0le- 
I  bigst  ved  Tab  af  Overextrcmiteten,  og  i  det  Hele  er  deres  Til- 
stand  efter  Omst^endigbederne  ret  taalelig.     Ganske  anderledes 
er  det  derimod  med  de  Resecerede.     Forfatteren  bar  tidligere 
;  i  Med.  Jabrb.  des  Oesterr.  Staates  B.   18   1869  givet    en    ud- 
I  f0rlig  Fremstilling  af  de  under  Krigen  i  1864  paa  danske  Saa- 
i  rede  gjorte  Resektioner,  af  bvilke  i  Alt  32  bleve  ilive,  29  efter 
Operationer  1  preussiske,  3  i  danske  Lazareter.     Paa  de  preus- 
I  siske  Hospitaler  reseceredes  49  danske  Fanger,  hvoraf  20  d0de, 
29  helbrededes.      Af  disse   vare    15    af  Skulderleddet,    16    af 
i  Albueleddet,   1  af  Knseleddet.     Af  de   15,  paa  hvem  Skulder- 
leddet  var  bleven  reseceret,  ere    2    senere    d0de.      Blandt   de 
0vrige  er  der  kun   3,    om  hvem  man  kan    sige,    at  Resultatet 
er  taalelig  gnnstigt.     Den  f0rste  bar  vel  ingen  Nytte  af  Over- 
onaen,  men   naar  Albuen  er  underst0ttet,   kan   ban   fatte   og 
holde  forskjellige  Gjenstande,    der  ikke  ere    for   smaa.     Den 
anden  f0ler  vel  betydelig  Yanskeligbed  ved  at  l0fte  Overarmen, 
men  har  dog  god  Nytte    af  Armen   ved   ethvert  Arbeide,    der 
kan   udf0res   ved   nedbtengende  Overarm,    og  Haanden   synes 
meget  brugbar.    Den  tredie  kan  nogenledes  bruge  Underarmen 


*)  Antallet  af  de  Amputerede  ved  de  danske  Lazareter  er  af  Stabs* 
Ifiege  IJJ0rup  angivet  til  128,  hvoraf  86  Helbredede  og  42  D0de. 
Hertil  kommer  i  det  Mindste  27,  der  ere  amputerede  i  de  preus- 
siske Lazareter. 
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og  Haanden,  men  knn  med  ringe  Fordel,  fordi^Overannea  H 
kan  bevseges.  Alle  de  0vrige  Besecerede  knnne  knn  bngs 
Haanden  under  den  Betingelse,  at  Overarmen  og  Albaen  en 
fixerede  imod  Legemet,  eller  naar  Underarmen  er  fixeret  i  ei 
Bandage  eller  paa  et  Underlag.  Men  den  Bmg,  de  knnne  gjM 
af  Haanden,  er  h0ist  nbetydelig,  thi  om  de  end  kunne  beT«gi 
Fingrene,  sker  dette  dog  aden  eller  knn  med  saare  ringe  Krafts 

Dette  er  Alt,  hvad  der  kan  fremhsves  som  ganstige  Be- 
snltater  af  Sknlderresektionen,  thi  i  enhver  anden  Henseendi' 
er  Enderesnltatet  nlykkeligt.  Hos  en  Invalid  ere  Fingre&e 
krnmme,  Haanden  er  kold  hos  3  Invalider  og  maa  altid  bd* 
skyttes,  hos  En  er  den  f0lesl08.  Man  finder  Atroti  i  den  heki 
Arm  ogHaand  hos  4  Invalider,  i  Overarmen  og  BrysUnnskleiM 
tillige  hos  4.  Hos  2  er  der  spontane  Smerter,  hos  4  Smertcr 
ved  Bevssgelse  og  ydre  Tryk.  I  Albnleddet  er  der  enten  slst, 
ingen  eller  knn  ringe  aktiv  Bev»gelse- tilstede;  i  AlmindeliglMl^ 
kan  Invaliden  knn  b0ie  Albnleddet,  naar  Underarmen  fibres  i 
H0iden  langs  Brystets  Forflade,  efterat  Overarmen  er  stsifct 
fixeret,  som  Tilfaeldet  er  med  5  Invalider,  men  denne  Bev«fld> 
lighed  er  nssten  aden  Y»rd,  fordi  Haandens  Brugbarhed  «r 
saa  yderst  ringe;  der  findes  neppe  en  eneste  Invalid,  der  h^' 
sidder  nogen  aktiv  Bevffigelighed  i  Skolderleddet.  Hos  7  otter 
8  Invalider  er  der  efter  5 — 6  Aar  ikke  engang  indtraadt  JLoa- 
solidation  af  Sknlderleddet,  medens  det  hos  4  Invalider 
nbevsegeligt  eller  ankyloseret  Hos  2  Invalider  er  Overamei 
forkortet)  hos  3  findes  der  endnu  Fistelaabninger.  Det  cr 
sikkert,  at  den  resecerede  Arm  ofte  er  Invaliden  til  Hindei^ 
dog  er  det  knn  En,,  der  ndtrykkelig  har  erklseret,  at  has 
havde  vsret  bedre  tjent  med  en  Amputation;  ogsaa  hos 
Anden  er  Armen  ved  mange  Leiligheder  tilBesv»r,  men  SMid 
ban  som  enkelte  Andre  have  dog  erklsret  sig  tilfreds  md 
Armens  nuvserende  Tilstand. 

Men  endna  slettere  og  i  h0ieste  Grad  beklagelsesvttrdv 
er  Tilstanden  hos  de  Invalider,  hvor  der  er  gjort  Resektioa  if 
Albnleddet;  der  findes  nemlig  kun  en  Eneste,  der  har  opnaaet 
et  taaleligt  Resultat  af  Besektionen,  nemlig  fri  Bevsegelse  af 
Sknlderleddet,  Ankylose  af  Albnleddet  under  en  ret  pasaeida 
stump  Yinkel,  et  ret  kraftigtigt  Haandtryk,  og  i  det  Hele  go4 
Nytte  af  Armen,  der  vel  er  noget  tyndere  og  kortere,  aea 
ikke  beh0ver  at  beskyttes  ved  nogen  Bandage.  Meget  beCiB- 
gelsosvis  kan  her  ogsaa  anf0res  en  anden  Invalid  med  Besek- 
tion  af  Albuen  efter  et  Sabelhug;  Albuen  er  ligeledes  stiv, 
hvilket  egentlig  ikke  er  Resektionens  Maal;  forresten  er  Armei 
i  h0i  Grad  atrofisk  og  svsekket. 

De  0vrige  14  Invalider  have  beholdt  et  Sl«engeled  (Schlot- 
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tergelenk)  som  Enderesnltat  af  Alburesektionen.    Et  Slsengeled 
^    gj0r  Armen  gahske  nbrngbar,   men   dermed   er   det   desyerre 
ikke  nok;  Armen  bliver  samtidig  en  stor  Byrde    og  Plage    for 
'•   Invaliden  og  gj0r  ham   i   den  Grad   lgselpel0s,    at   ikke    alene 
1    Lttgen,  men  ogsaa  Invaliden  selv  0nsker,  at  Armen  havde  veeret 
I    ampnteret    Knn  en  Eneste  bar  ndtalt  sin  Glsede  over,  at  ban 
I  ^  beholdt   sin  Arm,    der    dog    er   ganske    nbrngbar,    atrofisk   og 
i    Bmertefuld.    Naar  Armen  hsenger  lodret  ned,  synes  Underarmen 
I    at  Ysere  befsestet  til  Overarmen  ligesom  ved   et  Stykke  Toug, 
I    der  lader  sig  dreie  og  sno  i  alle  Retninger;  Underarmen  h»n- 
;    ger  ned  som  en  slap,  nbevaegelig,  fremmed  eller,    som  det  al- 
\   miodelig   hedder,    d0d  Klods,    der   er   saa   tung,    at  Invaliden 
I   enten  slet  ikke  eller  kun  i  nbetydelig  Grad   kan   fjerne  Oyer- 
I    armen   fra  Kroppen.      Dette  Forhold   kan   sandsynligvis   ikke 
[   alene  tilskriyes  de  manglende  Mnskelinsertioner,  thi  naar  Oyer- 
armen  er    ampateret,    i'ormaar   Invaliden   i   Kegelen   at   l0fte 
Stnmpen  og  bevsege   den  i  alle  Retninger,  _og  man  kan  neppe 
antage,  at  et  Paahaeng'af  nogle  Pond  til  den  nedre  Ende    af 
Overarmen  sknlde  kanne  tilintetgj0re  enbver  Kraftytring;   den 
''  linge  L0ftning   af  Overarmen  i  Resektionstilfselde   sker   ogsaa 
iomemmelig  kan  ved  L0ftning  af  Skulderbladet.     Til  den   om- 
'  talte  Kraftl0shed  i  bele  Armen   kommer   endnu   den  Omst«n- 
dighed,  at  Haandryggen  dreier  sig  indad   imod  Kroppen   Qller 
endog   bagtil,    hvorved   Uaanden   endnu   taber   i   Brugbarhed. 
Invaliden  maa  derfor  stedse  bere  Underarmen  i  en  stiv  Ban- 
dage eller  Kapsel,  idet  Overarmen  ligger  fast  imod  Kroppen; 
Underarmen   maa   indhylles   i  Uld   eller   Skind   for   at   holde 
'  Yarmen,  og  Invaliden  maa  uatbrndt  rette  sin  Opmarksomhed 
paa  den  syge  Arm  for  at  beskytte  og   beskjserme    den.     Man 
sknlde  nn  tro,  at  Invaliden  knnde   benytte  Uaand   og  Fingre, 
'  fiaar  Albnen  var  b0iet  og  baaret  i  en  Bandage,   men   der   er 
kan   3  Invalider,    der   kunne   klemme   lidt   med  Fingrene   og 
farage  dem;  i  de  0vrige  Tilfselde  ere  Fingrene  enten  ubevsBge- 
'  lige  eller  lidet  bevsegelige,   ganske  uden  Kraft  og  knn   istand 
.  til  at  fatte  smaa  og  lette  Gjenstande^    En  Invalid  kan  vel  b0ie 
Albnen,  naar  Overarmen  er  fixeret  imod  Kroppen,  men  her  er 
igjen  Haanden  nden  Nytte,   fordi  den  dreier  sig  med  Haand- 
ryggen imod  Kroppen,  saa  at  UaandHaden  f.  Ex.   vender   lige 
fomd,  naar  Underarmen  i  b0iet  Stilling  ligger  op  imod  Brystets 
Forflade;  ligesom  fiere  andre  Invalider  stikker  han  altid  Uaan- 
den i  Bnxelommen  og  brnger  den  aldrig.     Om  mere  end  Halv- 
parten  af  Tilfseldene  anf0res  der  fremdeles,  at  Overarm,  Under- 
arm eller  Haand  ofte  endog  i  betydelig  Grad  ere  atroiiske,  og 
man  bar  Grund  tilat  antage,  at  der  er  Atrofi  tilstede  i  endnu 
flere  Tilf»lde  end  der  er  omtalt.     6  Invalider  lide  af  sponfane 
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Smerter,  1  af  Ansestesi  i  enkelte  Fingre,  en  anden  af  sterk 
Knlde  og  Mangel  paa  F0lel8e;  hos  2  er  der  endna  Fistelaab- 
ninger.  At  Armen  er  forkortet  er  en  natarlig  F0lge  af  Ope* 
rationen,  og,  ligesom  Fingerkramninger  og  den  knn  sjelden 
omtalte,  dog  sandsynligvis  altid  tilstedevserende  Knlde  i  Haan- 
den  og  Underarmen,  i  og  for  sig  af  liden  Betydning;  For- 
kortelsen  er  dog  ndtrykkelig  fremhsBvet  af  8  Invalider. 

Hos  1  Invalid^  hvisKnsled  var  reseceret,  er  den  nederste 
Ende  af  Laarbenet  og  de  0yerste  Ender  bI  Skinnebenet  og 
Laeggebenet  faldstsBndig  sammenvoxne,  men  den  hele  Under- 
extremitet  lider  af  en  ikke  nbetjdelig  Atrofi  og  Eraftl0shed 
og  er  desnden  5  Tommer  kortere  end  den  anden.  Hans  (Hag 
er  som  F0lge  heraf  meget  besTserlig  og  maa  anderst0ttes  af 
et  til  Hoften  Fffikkende  Statiy,  hyis  nnderste  Ende  er  forsynet 
med  en  meget  h0i  Hsel. 

Har  end  de  senere  Aars  Erfaringer  yist,  at  Resekdoner 
medf0re  mindre  Fare  for  Liyet  end  de  sldre  Kimrger  antoge, 
gaar  man  dog  sikkert  for  yidt,  om  man  med  flere  fremragende 
Militffirlseger,  som  regne  Resektion  af  Albnleddet  og  Sknlder- 
leddet  til  de  nsesten  ganske  farel08e  Operationer,  yilde  «gi0n 
det  til  Pligt  for  enhyer  Militserkirnrg  at  foretage  (primer) 
Resektion  yed  ethyert  Skndsaar  i  disse  Led**,  foradsat  at 
Arteria  brachialis  yar  nskadt  og  Benet  ikke  knnst  i  altfor  stor 
Udstraekning,  medens  Ampntation  af  Oyerarmen  eller  Exartiki- 
lation  af  Sknlderleddet  kun  sknlde  ysere  indiceret,  naar  Splint- 
ringen  yar  ndbredt,  og  de  bl0de  Dele,  naynlig  Blodkar  og 
Neryer,  destruerede  i  stor  Udstraekning  (yed  groyt  Skyts). 
Sely  om  fortsatte  Erfaringer  sknlde  bekrsefte  de  oheldige  Be- 
snltater,  som  den  expektatiy-konseryatiye  Metode  hidtil  har 
hayt  yed  Skndsaar  i  Leddene,  yille  Professor  Hannover's  lagt- 
tagelser  stille  den  praktiske  Nytte  af  Resektioneme  i  et  langt 
mindre  gnnstigt  Lys,  end  naynlig  de  tydske  og  amerikanske 
Lseger  nn  ssette  dem.  Det  er  yel  mnligt,  at  en  forbedret 
operativ  Teknik  eller  mere  faldkomne  Underst0ttel8csbandager 
for  en  Del  knnne  formindske  de  mindre  heldige  Enderesoltater, 
som  Operationerne  fremdeles  rise;  men  saalsenge  dette  endnii 
er  en  Frcmtidssag,  og  saalsnge  de  senere  Aars  roste  heldige 
Resaltater  af  Resektioneme  paa  en  Br0kdel  nser  indskrsnke 
sig  til  en  formindsket  D0delighed,  der  dog  altid  yedbliyer  at 
ysere  betydelig  st0rre  end  efter  Ampntationer,  tnrde  Resek- 
tionernes  Anyendelse  som  ubetinget  Regel  i  disse  TilfiBlde 
neppe  ysere  aldeles  berettiget.  At  dette  endnn  mindre  kan 
yaere  Tiliseldet  yed  Resektion  af  Underextremiteteme,  Fodleddet, 
maaske  undtaget,  er  en  Selyf0lge. 


IBeretningei*  vedUOB 
<Hna.lv8Dsenet  i  P< 


Skrivelser,  IndstilliDger  m.  m.   fra  I 
Indre  vedkomnieiide  Medieii 


Indredepartemenlels  nnderdaalKSte 
tilflnnd  for  koDgelig  ResoluUoa  ai'Sdt 
Ikkeindvilfcelse  ar  et  ADdraf^ende  fra  d 
on  PorandrtDger  i  Orerbestfretsea  ar 
er  saaljdende: 

iKirkedepartementet  har  til  dette  S 
overaendt  et  af  det  medicinske  Fakulti 
akadcniiske  Kollegiuni  tiltrsadt  Andragt 
talet  herefter  ikke  blot  maa  blive  at  a 
praktiake  Ltereanstalt,  men  fuldstfeDdig 
,  OniTersitetet,  —  at  det  maa  blive  beose 
I  og  at  dets  Overbestyrelse  maa  blire  be 
mentet  til  EoUe^et  og  Ki  rkede  parte  me  r 

Idet  man  berved  skal  gj0re  denne 
ndtrykkelig  er  begjeret  Hans  UajesUe 
Gjeostand  for  nnderdanigst  Foredrag,  i 
til  dens  Oprindelae  og  Udvikling  tillad 
anfere  F0lgende: 

Ved  heieste  Resolation  af  24de  Jn 
digst  bestemt: 

1)  at  kliaisk  UnderTisning  for  Univers 
derende  fremdeles  bliver  at  give 
den  dermed  forbnadne  F^dselsstiftel 
Overlfeger  aamt  af  andre  Lteger,  1 
Adgang  i  saa  Henaeende  maatte  b 
remmet ; 
tt)  at  do  noevnte  Indretninger,  bvad  de 
angaar,  benlcegges  ander  UniTersitel 
Leereanstalter  for  Tordende  Lteger; 
3)  at  det  paalaagges  det  akademiake  K 
Tilsjn  raed  den  neevnte  UnderviSDii: 
UniTersitetsnndervisning,  og 
i)  at  der  gives  saavel  det  akaderaisk 
hospitaleta  DirektioD  Adgang  til  at 
telaen  af  de  Lteger  ved  de  naavnl 
paaligger  at  meddele  klioisk  Undei 
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Paa  Grnnd  af  en  fra  et  Fakaltetsmedlem  i  den  Anledning 
indkommen  Forestilling  adbad  det  akademiske  Eolleginm  sig 
henimod  Slatningen  af  Aaret  1860  det  medicinske  Fakaltets 
Betaenkning  angaaende,  hvorledes  detKollegiet  ved  OYenanf0rte 
Resolntion  paalagte  Tilsyn  paa  den  hensigtsmaessigste  Maade 
knnde  blive  at  f0re. 

Foranlediget  heraf  fremsatte  Fakultetet  i  Aaret  1867  et 
til  Sagens  Ordning  sigtende  Forslag,  der  i  f0lgende  Form  bleT 
Ultraadt  af  Kollegiet: 

1)  Den  til  enhyer  Tid  fangerende  Dekanns  for  det  medicinske 
Fakaltet  tilforordnes  Eigshospitalets  Direktion  som  Medlem 
i  alle  Sager,  der  vedkomme  den  Undervisning,  der  paa 
Rigshospitalet  meddeles  de  medicinske  Stnderende; 

2)  saavel  det  akademiske  Eollegiam  som  Eigshospitalets  Di- 
rektion gives  Adgang  til  at  ndtale  sig  over  AnssDttelsea 
af  Rigshospitalets  Overlaeger  og  Prosektor; 

3)  Ansffittelsen  af  Reservelsger  samt  af  Prosektors  Assisient 
sker  af  Rigshospitalets  Direktion  efter  Erklsering  af  det 
akademiske  EoUeginm; 

4)  det  akademiske  KoUeginm  gives  i0vrigt  Adgang  til  at  nd- 
tale sig  om  Alt,  hvad  der  vedkommer  de  medicinske  Sta* 
derendes  Undervisning  ved  Rigshospitalet. 

Som  Begrnndelse  af  dette  Forslag  var  af  den  til  Sageas 
Behandling  nedsatte  Kommitte  i  det  Vsesentlige  anf0rt,  at  da 
den  kliniske  Undervisning  paa  Rigshospitalet  udgj0r  et  n0d- 
vendigt  Led  af  den  Undervisning}  som  b0r  gives  de  vordende 
Lseger,  og  da  den  kliniske  Examen  adgj0r  en  Del  af  den 
medicinske  Examen,  synes  det  rimeligt,  at  Kollegiet  f0rer 
Eontrollen  med  den  kliniske  Undervisning  paa  samme  Maade 
som  med  de  medicinske  Stnderendes  Undervisning  for0vrigt, 
nemlig  gjennem  det  medicinske  Fakultets  Dekanns.  Dette  vilde 
efter  Eommitteens  Formening  lettest  opnaaes,  naar  det  medi- 
cinske Fakaltets  Dekanns  var  Medlem  af  Rigshospitalets  Direk- 
tion ved  Afgj0relsen  af  alle  Sager,  der  vedr0re  den  paa  Hospi- 
talet  givne  Undervisning.  Herved  vilde  Faknltetet  taa  Anled* 
ning  til  at  tage  under  Overveielse,  hvad  der  knnde  tjene  til 
at  fremme  Undervisningen,  —  vilde  gjennem  Dekanns  knnne 
gj0re  Eollegiet  opmserksom  paa,  hvad  der  ansaaes  fom0dentf 
medens  dette  ligeledes  gjennem  Dekanns  knnde  have  Anledniog 
til  at  faa  gjennemf0rt  de  Foranstaltninger,  som  det  maatte 
anse  for  hensigtsmaessige. 

Faknltetet  havde  bemaerket,  at  det  ikke  fandtes  h0dveBdigt 
eller  engang  mnligt  naermere  i  Enkelthedeme  fomd  at  be- 
stemme,  hvad  der  til  Udf0relsen  af  det  befalede  Tilsyn  vilde 
eller  bnrde  komme  under  Behandling  i  Kollegiet,  men  formente, 
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ftt  dette  efterhaanden  vilde  sdrikla  sig  af  sig  aelv, 
7«scnt]igste  for  dieblikket  mitoges  at  vere,  at  Eoll 
den  foreslaaede  Maade  kom  i  en  mere  direkte  F' 
mod  Hospitalet  og  dels  Bestyrelse. 

Efterat  EirkedeparlemeDtet  barde  ndbedet  sig 
parte  meats    Betsakning    anRaaende     ovenomhandlede 
indhentede    Departementet   Erklfering   over    aamme 
hospital  ets  Direktion. 

Direktionen  bemserkede,  at  de  Gjenstande  red  de 
UndervisiiiDg,  ved  hviike  der  iseer  knnde  blive  Sp0rg 
Aovendelse  af  del  Tilsyn,  der  ved  hflieste  Resolation 
Jnli  1858  er  paalagt  det  akademiske  Kollegiaoi,  kn 
r^res  til  3  Hovedgrapper,  for  det  F0rste  den,  der  ii 
Alt  Tedkommende  den  dq  beataaende  Ordniag  afUnde] 
og  Maaden,  hvorpaa  den  for  Tiden  ndfffres,  og  for  i 
den,  hvorti]  kan  henftfres  alle  de  Forbedringer  og  al 
attendigere  UdvikliDg,  hvortil  denne  IIudervisiiiDg  ma 
sig,  Som  Gjenstande  ved  den  ferste  Gmppe,  der 
lomme  i  Betragtning,  anf^rte  DirekUonen:  de  klini 
drags  Beskaffenhed,  Syge  mate  rial  ets  mere  eller  mjndre 
iDRssige  og  flittige  Benyttelse  til  de  Stnderendes 
Haaden,  hvorpaa  de  klioiske  Lterere  fordele  Anied: 
Belerelse  og  Uddannelse  blandt  de  Staderende,  Uaa( 
paa  Sygemmmene  under  Dndervisningen  benjttes  OB 
DirektioDens  Formening  er  Kollegiets  Tilsyn  med  d 
itande,  forsaavidt  herved  forstaaes  en  stadig  Kontrt 
af  det  mediciDske  Faknltets  Dekanns,  lidet  nedven 
hensees  til,  at  de  Meend,  af  hvem  disse  Gjenstande  e 
gige,  besidde  og  efter  alle  rimelige  Beregninger  for 
Tille  besidde  den  Lierdom,  Erfaring,  Leererdygtigheo 
kjsrhed  i  deres  Pligters  Opfyldelse,  som  ere  tilstrcl 
at  afgive  fyldeBtgj0rende  Garantier.  Men  selT  om  d 
findes  hensigtsmsssigt,  at  det  akademiske  Kollegiani 
det  medicinske  Faknlteta  Dekanns  f^rto  et  stadigt  T 
den  kliniske  Undervisning ,  eaadan  som  deu  for 
knnde  Direktionen  ikke  indse,  at  dette  Tilsyn  rettei 
paa  den  Maade,  at  Dekanaa  tilforordnes  Direktionei 
handlingen  af  de  Sager,  der  vedkomme  Underfisnini 
maatte  efter  Direktionens  Fonnening  vfere  ved  at  bi< 
kliniske  TJndervisning  og  paa  denne  llaade  personlig 
,  lig  bekjendt  med  sine  Kotlegera  Udevelse  af  der 
lorn  kliniske  Leerere,  at  Dekanns  knnde  skaffe  sig 
Dm  de  Mangier,  der  maatte  knnne  opdages,  og  ikl 
bivaane  Direktionens  ]ll0der,  idet  de  i  disse  forefalde 
der  vedkomme  den  kliniske  Undervisniag,  knn  vilde 
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kanns  til  liden  Oplysning  om  seWe  Undervisningens  Ysrd  e&er 
Mangier.  Direktiooen  gjorde  derhos  opmsBrksom  paa  denFor- 
sinkelse  i  Sagernes  Behandling,  som  ved  den  foreslaaede  For- 
anstaltning  oftere  yilde  forvoldes.  Der  indkommer  nemlig  ofte 
til  Direktionen  strax  f0r  M0derne  eller  saa  kort  Tid  fonid,  at 
der  ikke  yilde  knnne  bliye  Anledning  til  at  tilkalde  Dekanns, 
Skriyelser  angaaende  Gjenstande  yedr0rende  Underyisningen, 
der  ere  af  en  knrant  Beskaffenhed,  og  hyis  Behandling,  naar 
Direktionen  ikke  bayde  Myndighed  til,  nden  at  Dekanns  yar  til- 
kaldt,  at  afgj0re  dem,  sandsynligyis  uden  noget  Gayn  maatte 
ndssettes.  Fremdeles  yilde,  naar  en  foreliggende  Sag  angaar 
Laeger,  Betjente,  Indretninger,  Apparater  osy.,  der  existere 
dels  for  den  kliniske  Underyisning,  dels  for  de  Syges  Behand- 
lings  Skyld,  det  Sp0rg3maal  jeynlig  opstaa,  om  i  hyilken  af 
disse  Henseender  Sagen  skolde  opfattes,  hyoraf  F0lgen  yilde 
bliye,  at  Direktionen  for  ikke  at  paadrage  sig  Ansyar  for 
fors0mt  Pligtopfyldelse  maatte  tilkalde  Dekanns  i  Tilfielde, 
hyor  denne  ansaa  det  an0dyendigt  og  saaledes  fandt  sig  paa- 
lagt  an0digt  Bryderi.  —  Heller  ikke  yed  Behandlingen  af  de 
den  kliniske  Underyisning  yedkommende  Sager,  som  DirektioDea 
bar  benf0rt  til  den  anden  Gmppe,  nemlig  Forslag  sigtende  til 
Forbedringer  og  en  faldstaendigere  Udyikling  af  Underyisningen, 
fandt  Direktionen  det  tilraadeligt,  at  Dekanns  deltager  i  Direk- 
tion8m0derne.  Det  medicinske  Faknltet  er  nemlig,  bemaerkede 
Direktionen,  den  Antoritet,  hyortra  Initiatiyet  rettest  i  disse 
Tilfaelde  b0r  ndgaa,  og  det  ansaaes  nsesten  ntaenkeligt,  atRijs- 
bospitalets  Direktion  sknlde  desangaaende  knnne  haye  en  frij 
en  saa  sagkyndig  Antoritet  afyigende  Mening,  medmindre  dei 
fandt,  at  0konomiske  Hensyn  stillede  sig  iyeien  for  Forslai 
lyaerksffittelse,  i  hyilket  Tilfselde  det  maatte  bliye  yedkommende 
Depart  ement  og  ikke  Dekanns,  der  knnde  taenkes  at  fasre 
Direktionens  Betasnkeligbeder.  Forsaayidt  der  som  Grand  foi 
Hensigtsmaessigbeden  af  den  foreslaaede  Tilforordning  af  det 
medicinske  Faknltets  Dekanns  til  Direktionen  er  anf0rt,  at  haaj 
deryed  bley  mellem  Kollegiet,  Faknltetet  og  Direktionen  eaj 
Mellemmand,  der  paa  korteste  Vei  yar  istand  til  at  fremi 
og  yirke  for  Opfyldelsen  af  de  0nsker,  som  maatte  baves  nu 
Hensyn  til  Ordningen  af  Alt,  der  yedkommer  Undenrisningenj 
bemaerkede  Direktionen,  at  man,  for  at  bed0mme  Yaegteo 
denne  Grnnd,  b0r  se  ben  til  den  Maade,  byorpaa  Opfyldelsi 
af  saadanne  0n8ker,  naar  de  angaa  Sager  af  nogen  attfi 
Betydning,  bidtil  er  foregaaet  og  sandsynligyis  for  Fremtid( 
byad  enten  en  saadan  Mellemmand  findes  eller  ikke,  yil  t( 
bliye  at  foregaa.  Direktionen  antog,  at  det  yilde  yedbliye  soi 
bidtil  at  ske  paa  den  Maade,   at  de  nysnaeynte  EorporatioB< 
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afgJTe  deres  skriftlige  Erklteringer  og  Betost 
og  paa  disses  hnrtige  Expedition  vil,  bemterkt 
Dekanas  if0lge  sin  Stilling  kunne  udtfve  den  sa: 
entcD  ban  er  Uedlem  af  Direktioaen  eller  ikke 
Initiativet  i  saadanne  Sager  bar  ban  ligeledes  i 
deQ  samme  Anledning  og  Opfordring,  idet  del  t 
til  den  kliniske  Undervianings  Ud0velse  og  til  i 
,  Ted,  der  kunde  0nskes  rettede,  bedre  og  sil 
I  Ted  personlig  at  biTaane  UnderTisoingen  end 
I  H0de  i  Direktionen.  Ere  de  til  Forbedringer  al 
j  ligtende  Forslag  af  saa  liden  Betydning,  at 
Bkriftlige  Erkleringer  og  Beteakninger,  ville 
tionena  Fonnening  heller  ikke  til  deres  IvteA 
DekaniiB  til  Mellemmand  mellem  de  DffiTOte 
Slattelig  bemEerkcde  Direktionen  angaaende  den 
Foranstaltning,  at  den  er  extraordinter  og  ik' 
det  Tileyn,  Bom  det  akademiske  Kolleginm  f0re] 
de  0Trige  Faknlteter  Teerende  Indretninger  oe 
danoelsesanstalter,  og  beller  ikke  stemmende  a 
aom  3die  Post  i  Resolntionen  af  24de  Jali  II 
Det  Extraordintere  skj0nnedes  ikke  at  vtere 
BnragDe  Forbold  bTerken  Ted  Belve  UnderviBni 
de  Usend,  der  ndf0re  den.  Naar  man  henbold 
logien  med  Universitetets  0Trige  Indretningei 
Anstalter  og  til  Udtrykkene  i  njensTnte  Reso 
det  Direktionen,  at  det  akademiBke  Kollegiai 
den  kliniske  Undemsning  paa  den  simpleste  li 
f0Te  derred,  at  det  fra  de  kliniske  I^rere  i 
ninger  cm  den  Virkeomhed,  de  som  saadanne 
i  eakelte  Tilfielde  en  yderligere  Foranstaltning 
dig,  formente  Direktionen,  at  denne  bensigtsi 
bestaa  deri,  at  Kollegiet  paalagde  det  medi< 
DekanvE  ved  sin  personlige  Nffirvffirelae  paa  B 
Ted  OTenterelse  af  den  kliniske  UnderriBning  i 
n^iagtigt  Tilsyn. 

I  Henbold  til  det  saaledeB  Anferte  fraraad 
den  i  Iste  Post  af  Eollegiets  OTenanf0rte  Fors 
Foranstaltning.  Med  Hensyn  til  de  ovrige 
Forslag  bensrkede  Direktionen,  at  Kollegiet  i 
nsemte  Resolntion  af  24de  Juli  1858  er  givet 
ndtale  sig  Ted  Anscettelsen  af  de  kliniske  La 
hospitalet,  og  hTad  Prosektor  angsar,  med  1 
Ansffittelse  det  ved  Kesolntion  af  7de  April  1 
at  ban  after  Fores  tilting  fra  Bigshospitalets 
efterat    det    medicinske  Faknltets    Beteenkning 
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sknlde  ansaettes  af  Indrcdepartementet,  fandt  Direktionen  det 
mindre  hensigtsmsessigt,  at  der  forTiden,  da  bans  ForretniDgei 
Ted  Resolation  af  28de  Jali  1866  ere  hcnlagte  oDder  en  Pro* 
fessor,  som  er  Medlem  af  det  medicinske  Fakultet,  foranlediges 
afgivet  eu  ny  Bestemmelse  om  Maaden,  hvorpaa  ban  bliver  At 
anssette.  Med  Hensyn  til  Reseryelsegerne  og  Prosektors  As- 
Bistent,  hvilke  Poster  hidtil  er  blevne  besatte  af  Indredepar- 
tementet  efter  Indstilliog,  bvad  Reservelsegeme  angaar,  fin 
yedkommende  Overlseger  og  Direktionen,  og  bvad  Prosekton 
Assistent  angaar,  fra  Prosektor  og  Direktionen,  fonnente  Direk* 
tionen,  at  disse  Anssettelser  b0r  vedblive  at  foregaa  paa  samme 
Maade,  indtil  det  maatte  blive  bestemt,  at  Reservelsgeme 
sknlle  deltage  med  Overlaegeme.  i  den  kliniske  Underrisning, 
og  indtil  Ansffittelsen  af  Prosektors  Assistent,  bvis  Gage  kao 
er  bevilget  for  findgetterminen,  opb0rer  at  vsere  midlertidig. 
Forslagets  4de  Post  fandt  Direktionen  oyerfl0dig,  da  Bigs« 
hospitalet  og  F0dselsstiftelsen  ved  2den  Post  af  Besolationeft 
af  24de  Juli  1858,  bvad  den  kliniske  Undervisning  angaar,  ere 
benlagte  ander  Universitetet  som  dettes  praktiske  Lsereanstalter. 

Dette  Departement,  der  i  det  Hele  maatte  Ultraede,  hvad 
Bigsbospitalets  Direktion  i  sin  Erklsering  bavde  anf0rt,  med- 
delte  Eirkedepartementet,  at  man  ikke  fandt  det  tilraadeligt, 
at  der  for  Tiden  blev  afgivet  naadigst  Bestemmelse  overenfr- 
stemmende  med  Eollegiets  ovenanf0rte  Forslag. 

Eirkedepartementet  benstillede  derpaa  til  det  akademiske 
Eolleginms  Overveielse,  bvorvidt  de  af  Samme  foreslaaede  For- 
andringer,  efter  bvad  derom  i  den  af  Bigsbospitalets  Direktion 
afgivne  Erklaering  var  oplyst  og  bem^rket,  bnrde  ialfald  indtil 
Yidere  stilles  i  Hero. 

Det  medicinske  Fakoltet  indgav  imidlertid  til  EoUegiet  en 
Forestilling  gaaende  ud  paa,  at  Forslaget  om  Tiltrsedelsen  li 
Faknltetets  Dekanus  i  Bigsbospitalets  Direktion  i  alle  Under- 
visningen  paa  nogen  Maade  vedkommende  Sager  snarest  moligt 
maatte  blive  taget  tilf0lge  som  en  forel0big  Foranstaltniog, 
samt  at  de  forn0dne  Skridt  af  Eollegiet  maatte  blive  gjorte 
for,  at  Bigsbospitalet  som  en  vsesentlig  Del  af  Universitetets 
Undervisningsapparat  maatte  blive  benlagt  nnder  Eirkedeparte- 
mentet.  I  denne  Forestilling  gj0res  den  Ansknelse  gjeldende, 
at  Bigsbospitalet  nsermest  er  at  betragte  som  en  til  Univeni* 
tetet  bnnden  praktisk  Lsereanstalt  for  de  medicinske  Staderende, 
og  at  det  bovedsagelig  er  som  Universitetsbospital,  at  det 
erbolder  sit  aarlige  Tilsknd  af  Statskassen.  Da  Alt,  hvad 
der  angaar  Universitetet,  er  benlagt  nnder  Eirkedepartementet, 
finder  Faknltetet,  at  det  er  en  Anomali,  at  Bigsbospitalet, 
nagtet  det  bestaar  knn  for  at  tjene  som  Undervisningsapparat 
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for   de    medicinske   Stnderende,    ikke   — 

Begjndelsen     at    have    vferet   Tilfteldet    - 

fiirkedepartementet,  men  er  henlagt  under 

-  YislDok  bar,  bemnrker  Faknltetet,  Indred 

'  reben  af  de  af  Staten  etablerede  og  under 

Sindssfge  og  Spedakke,  men  disse  ere,  an 

bun  for  de  Sygea  Knr  og  Pleie,  medena  Ri| 

eiisterer  for  at  Ttere  en  Undervisningsanst: 

^  dende  Lseger,   idet   UndervisDingen    der   f 

,  HovedfoFinaalet  og  Sygebehandlingen  kan 

i  etHiddel  dertil.    F^lgen  af,  atRigabospiU 

Indredepartementet,  anfdres  at  vere  blever 

:  dnske  Faknltet  og  KoUegiet  i  Begelen  ikk( 

j.  der  ere  af  Betjdning  for  det  medicinske  9 

I  lueTDte  Departeracnt  faar  den  stffrste  Indfl^ 

',  Afgj0re1se.     Hrad  der  vedkommer  Ondervis 

|-  gaar  enten  direkle  til  Indredepartementet 

!  Kollegiets  Mellemkomst,  eller  forsaavidt  ei 

I  til  disse  Antoriteter,  kan  dcres  Mening  om 

I  QDderkjendt,  nden  at  det  Departement,  dei 

I  ningen  at  gj^re,   er  h^rt.     I   begge  Tilfeel 

I  Faknltetet,  at  Ordningen  jkke  er  soin  den 

'  )uiT  ikbe  engang,   anf0res  der  —  for   at   i 

til  en  bedre  Oidning  —  fandet  det  rigtigt 

[  letetg  Medlemider  Seede  i  Uospitalets  Direl 

(         Yed  til  Kickedepartementet  at  overBen( 

I   bemsrkede  Eollegiet,  at  det  med  Faknltet€ 

;  i,  at  der  ikke  i  Rigshospitalsdirektionens 

Bettenkning  var  opiyst  Noget,   der  knnde  i 

■  Ddsiettelse   med  AfgivelBen  af   de    fomBdn 

melser  vedkommende  det  Eollegiet  if0lge 

Jnli  1858  paallggende  Tilsyn  med    den   kl 

:   og  at  det  fremdeles  i  Universitetsstudiern 

■■  fuUiolde  ait  Forslag. 

I  I  en   aenere  Skrivelse   til  Eirkedepart 

'   Sollegiet,   at  Yirkmngerne    af  den  Uklarbt 

:  med  Hensyn  til  Univeraiteteta  Forbold  til 

rede  ved  Here  Leiligbeder  —  efter  hvad  d 

I   tets  Dekanns  i  Eollegiet  bavde  andraget  - 

,   lerdelet  f0leligt,   naar  der  havde   veret  E 

niagen  af  den  medicinske  UnderTianing  i  ni 

ning,  og  at  det  var  at  fomdee,    at  den  0{ 

1   nse  gin  foratyrrende  IndBydelse  ved   de  F 

I   ende  Undervianingens  Anordning,  som  indl 

I   de  medicinske  UniveraitetaUereembeder  vild 

I 

I 


560 

KoUegiet  fandt,  at  Ulemperne  ved,  at  Rigshospitalet,  der  id- 
toges  at  have  Bin  ynsentligste  Betydning  som  en  for  de  me^ 
cinske  Stnderende  beregnet  praktisk  UnderyisDiDgsanstalt,  er 
stillet  ndenfor  enhver  Forbindelse  med  UniYersitetet,  saa  at 
endog  dette  og  dets  kliniske  Lsereanstalt  henligger  under  for- 
skjellige  Regjeringsdepartementcr,  ere  i  den  Grad  indlysende, 
at  der  er  fnld  Opfordring  til  at  lade  en  Forandring  heri  ind- 
trsBde.  Men  i  ethvert  Tilfslde  fandt  Eollegiet  at  burde  an- 
drage  paa,  at  Universitetet  gives  de  forn0dne  Midler  til  Op- 
fyldelse  af  de  samme  ved  kongelig  Resolution  af  24de  Joli 
1658  paalagte  Pligter. 

I  Gjensvar  paa  disse  Skrivelser  ytrede  Kirkedepartementet, 
at  dets  Opfatning  af  Sagen  efter  den  Bobandling,  den  hidtil 
havde  vaeret  nndergiven,  nsermest  stemmede  med  Hospitals- 
direktionens  af  Indredepartementet  tiltraadte  TJdtalelser,  og  at 
det  fremdoles  fastboldt  sin  tidligere  ndtalte  Formening,  at 
Sagen  ialfald  indtil  Yidere  bnrde  stilles  i  Bero.  Med  Hensyn 
til  de  enkelte  Poster  i  KoUegiets  oTenanf0rte  Forslag  bemasr- 
kede  Kirkedepartementet,  at  2den  Post,  forsaayidt  den  sigter 
til  at  aabne  Kollegiet  en  yidere  Adgang  til  at  ndtale  sig  over 
Anssettehen  af  Hospitalets  Fnnktionserer  end  den,  der  allerede 
er  given  ved  4de  Post  i  kongelig  Resolution  af  24de  Joli  1858, 
er  bleven  oyerfl0dig,  efterat  Prosektorposten  er  forenet  med 
en  Uniyersitetsl»rerpo8t,  og  at  ogsaa  4de  Post  —  som  af 
Hospitalsdirektionen  paavist  —  er  oyerfl0dig,  da  nysnsvite 
Resolution  allerede  tillsegger  Eollegiet  den  i  saa  Henseende 
fom0dne  Myndigbed,  saasom  dette,  naar  Tilsynet  med  de  me- 
dicinske  Studerendes  Undervisning  ved  Hospitalet  er  henlagt 
under  samme,  selvf0lgelig  ogsaa  maa  bave  Adgang  til  at  udtale 
sig  over  Alt,  bvad  der  vedkommer  denne  Undervisning.  Hvad 
3die  Post  angaar,  kunde  Kirkedepartementet,  da  Reservelegerse 
ikke  deltage  i  den  kliniske  Undervisning,  ikke  anbefale  KoUe- 
giets Forslag  for  Reservelsegernes  Vedkommende,  ligesom  det 
beller  ikke  kunde  anse  det  fom0dent,  at  Kollegiet  skulde  ud* 
tale  sig  om  Besaettelsen  af  den  kun  midlertidig  oprettede  Assi- 
stentpost  bos  Prosektor,  idet  det  ansaaes  tilstrsekkeligt,  at 
Prosektor,  der  selv  er  Universitetslserer  og  Medlera  af  det 
medicinske  Fakultet,  derover  erkl»rer  sig.  Med  Hensyn  til 
Forslagets  Iste  Post  antog  Kirkedepartementet  vistnok,  at  det 
vilde  vflBre  saavel  i  Hospitalets  som  i  Universitetets  Intcresse 
at  give  et  af  det  medicinske  Fakultets  Medlemmer  S^de  i 
Hospitalsdirektionen,  men  fandt  det  tvivlsomt,  om  dette  Hverr 
netop  burde  overtages  af  Dekanus,  bvis  Funktionstid  kun  rarer 
to  Aar,  og  om  det  ikke  snarcre  maatte  vapre  at  foretrskke, 
at   en   af  Direkt0rposteme    ved  Hospitalet   altid   80gte6  besat 
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med  en  af  Ae  medicinske  UitiversitetslEsrere  soio  fast 
I  ethvert  Fald  fandt  Kirkedepartementet  det  nbensigts 
at,  saafremt  et  Madlem  af  Faknltetct  optoges  i  Dire 
dettes  Deltagelse  i  Direktionens  Forhandlinger  skul 
sknenkes  til  knn  at  gjEelde  de  Sager,  der  vedkomme  d 
cJDske  Studerendes  Undprvisning,  Kirkedepartementet 
lede  forfivrigt,  forsaavidt  Sagen  alter  til  Samme  maat 
iadsendt,  til  Kollegiet  at  meddete  forngdiie  Oplysningei 
Tilfelde,  hvori  de  formentlig  skadelige  Virkningcr  af 
bestaaende  Tilstand  skatde  Tiere  fremtraadte. 

Foranlediget  heraf  iDdgav  det  medicinske  F&kalt 
en  Forestillhig  til  Kollegiet.  Faknltetet  gaar  her  til 
Bi  gab  OE  pita  lets  OpretteJse  og  paapeger,  at  den  Haade, 
dels  Tilblivelse  er  fremkaldt,  ikke  bar  vieret  skikke 
lade  det  anseea  Bom  en  Universitetet  tilherende  Ini 
Saavel  af  det  daverende  Snndhedskollegioms  Forslag  t 
talets  OpretteUe  som  af  det  medicinske  Faknitets  i  : 
gi»ne  Betsnkning  over  Forslaget  kan  det  nemlig  erf 
Meningen  med  Hospitalet  oprindelig  bar  vsret,  at  de 
Tsre  et  Tilflngtasted  for  Syge  fra  bvilketgombelst  Sted 
og  at  oDge  Laeger,  aom  vare  frerdige  fra  UniverBitetet 
der  —  fonaentlig  som  Kandidater  —  erbolde  praktisk 
Dm  paa  RigsboEpitalet  at  meddele,  hvad  der  nn  forsts 
klinisk  Dndervisning,  var  der  oprindelig,  bemserker  Fa 
hTsrken  Tanke  eller  Tale,  hTOrimod  der  fra  1815  bl 
de  medicinske  Stnderende  Anledning  til  i  Byens  civile 
at  overvsere  en  Professors  £xamination  og  Dehandlin^ 
Sjge.  Faknltetet  finder  det  ogsaa  natarligt,  at  man  k 
Adskillelsen  fra  Danmark,  paa  bvilken  Tid  vort  Land  n 
baade  Lsger  og  Sygebase,  nsermest  opfattede  Bigabo 
Bestemmelse  som  et  Sygehas,  og  at  under  disse  Om 
beder  Initiativet  til  dets  Oprettelae  blev  taget  sf  Si 
<  kollegiet,  og  at  dets  Overbeatyrelse  blev  benlagt  til  dd 
Departement  som  det,  bvomnder  Sandhedskollegiet  h0rt 
ganske  forandrede  ere  Forholdene  nn,  bemserker  Fa 
Stortingets  Bevilgninger  til  Hospitalet  sigte  —  derom 
Alio  at  viere  enige  —  tjl  at  tilveiebringe  et  foi  de  mc 
Staderendes  Uddannelse  til  praktiske  Lieger  aldeles  nun 
Haterial,  og  Fakoltetet  krtever  derfor,  at  Hospitalel 
under  samme  Bcstyrelae  som  UniTeraitetets  evrige  Under 
Haterialer,  nemlig  under  det  akademiske  Kollegium  0| 
departementet.  Gmnden  til,  at  det  har  medf^rt  saa 
Vanskelighed  at  faa  Rigsbospi talets  Forbold  til  Univ 
tilb0rlig  ordnet,  er  efter  Fakultetets  Formeniug  dels 
Hospitalet  oprindelig  er  bleven  baaeret  paa  et  ubmgbar 
S.  M.  £  Lngev.  XXIT 10  H.  >  36 
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ment,  dels  den,  at  HoBpitalsnndervisningen,  skjtfnt  den  pu* 
begyndtes  strax  Hospitalet  var  traadt  i  Yirksomhed,  og  bvert 
Semester  blev  anmeldt  i  de  af  Eollegiet  vedtagne  Prselektions- 
kataloger,  og  8kj0nt  Faknltetet  allerede  i  1828  havde  iDdf0it 
kliniske  Pr0ver  ved  medicinsk  Examen,  dog  i  tidligere  Tid, 
fordi  den  angik  praktiske  Gj0remaa],  ikke  antoges  at  knnne 
vedkomme  Universitetet.  Det  f0r8te  Tegn  til  en  Anerkjendelse 
af,  at  Rigshospitalet  er  en  Universitetet  vedkommende  Indret- 
ning,  var  Udfserdigelsen  af  den  h0ie8te  Resolution  af  24de  Jsfi 
1858,  og  den  var  forsaavidt  Faknltetet  saerdeles  kjserkommen; 
men  det  knnde  natnrligvis  ikke,  bemserker  Faknltetet,  vsere 
Meningen,  at  Universitetets  Befatning  med  Rigshospitalet  stedse 
sknlde  indskraenkes  til  det  i  bemeldle  Resolution  omhandlede 
Tilsyn.  Som  en  N0dhj8elp  havde  Faknltetet  foreslaaet,  at 
Dekanns  skolde  tiltrsede  Rigshospitalets  Direktion  i  alle  den 
kliniske  Undervisning  vedkommende  Sager;  men  da  dette  Fo^ 
slag  ikke  havde  vnndet  Bifald,  og*  da  Foranstaltningen  i  ethvert 
Fald  blot  knnde  have  vaeret  at  betragte  som  midlertidig,  finder 
Faknltetet  fremdeles  at  maatte  andrage  om  EoUegiets  Anbefip 
ling  til,  at  Rigshospitalets  fnldstsendige  Indlemmelse  i  Universi- 
tetet  snarest  maligt  kommer  til  at  ske.  Naar  hensees  til,  at 
LsBgevidenskaben  og  dens  Stndinm  ikke  er  stillestaaende,  men 
i  stadig  Udvikling,  og  naar  det  erkjendes,  at  Rigshospiltalet  er 
Universitetets  praktiske  Lsereanstalt  for  vordende  Lseger,  hvor 
det  medicinske  Stndinm  skal  fremmes,  finder  Faknltetet  del 
indlysende,  at  ikke  Indredepartementet  eller  Rigets  0ver8te 
Medicinalstyrelse  b0r  have  Overbestyrelsen  af  Hospitalet,  men 
at  Universitetet  maa  blive  baade  berettiget  og  forpligtet  til  at 
tage  sig  paa  samme  Maade  af  Hospitalet  som  af  dots  0vrige 
praktiske  Lsereanstalter.  Det  er  ikke  nok,  ytrer  Faknltetet, 
at  Eollegiet  bar  Adgang  til  at  ndtale  sig  ved  Anssettelsen  af 
kliniske  Lserere,  hvorom  det  efter  den  nnvserende  Ordning  kaa 
komme  i  Strid  med  Hospitalets  Direktion,  som  bar  samme  Ad* 
gang,  og  med  Indredepartementet,  som  ikke  er  sat  til  at  vare- 
tage  Under visningsvsesenet;  Eollegiet  maa  ikke  blot  have  es 
raadgivende,  men  ogsaa  efter  Omstendighedeme  med  eller 
nden  Eirkedepartementet  en  fnldt  nd  afgj0rende  Myndighed 
ogsaa  over  hele  denne  praktiske  Ls&reanstalt,  dens  Materiale 
og  Bestyrelse.  Bestyrelsen  b0r  efter  Faknltetets  Formening 
henlsegges  under  Eollegiet,  fordi  den  maa  afsbjaeres  Myndighed 
baade  til  at  bestemme  Noget,  som  staar  i  Strid  med  Universi- 
tetets Tarv,  og  til  at  forhindre,  hvad  der  kan  fremme  detta, 
samt  fordi  den  kliniske  Undervisning  og  Styrelsen  af  Hospitalet 
have  mange  Ber0ringspnnkter  og  ofte  gribe  ind  i  hinanden. 
Den  Ansvarlighed,  som  Hospitalets  Direktion  bar  for,  hvad  den 
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foretager,  finder  Fakaltetet,  at  den  h«n  have  for  Ko 
pM  Grnud  af  denne  Anavailighed  i  Egenskab  af  0 
Me  —  ligesaalidt  som  for  Tiden  Indredepartemei 
fu  aogea  besvierlig  Befatning  med  HOBpitalets  i 
Detaljer.  Specielt  hvad  Reaerveliegerne  angaar,  ben 
kiltctet,  at  diase  herefter  b0r  ansnttes  af  Kolleg: 
FoTslag  af  vedkommende  Oveiltege  og  BetEenkoing  t 
dicJDske  Faknhet  er  afgivet.  Reserveliegerne  ber  d 
I  FaliQketets  Opfatning  fomden  at  ndfpre  hvad  der 
'  paaligger  dem  lillige  have  det  UverT,  ikke  blot  i  0' 
Forfald,  men  ogsaa  ellers  indtil  en  vis  Grad,  at 
Stnderende  ved  Sygesengen,  og  eaaledes  staa  i  sami 
til  de  kliniske  Lierere  som  Universitetets  AmanaenB 
kommende  Professorer.  Som  F^lge  bcraf  b0r  det  e 
tetets  Formeaing  ved  Aotagelsen  af  en  Reservelnge 
0ie,  ikke  alene  hvorvidt  Vedkommende  bar  lagt 
ipecielle  Euodskaber  i  den  Gren  af  VideDBkaben,  t 
,  bliver  Sp^rgsmaal  paa  den  Afdeling,  hvor  ban  ska 
men  ogsaa  bvorvidt  ban  bar  vist  videnskabelig  Lyst 
Paa  samme  Maade  synes  Fakaltetet  at  antagc,  at  d 
holdes  ved  AnasttelHen  af  ProsektoTs  Assistent. 
deu  navsrende  Ordning  af  Universitetets  Forbold 
hospital  et  be  marker  Fakaltetet,  at  den  giver  An 
Bivninger  og  aabenbar  Skade,  samt  at  Kollisioner  1 
gaaelige  som  F^lge  deraf,  at  Tilsynet  med  den  kitni 
visning  ved  Hospitalet  er  henlagt  under  Universitet 
Hospitalets  Direktion  reader  over  Tlndervisningsmatei 
Exempler  berpaa  anftfres,  at  aagtet  RigetaoBpitalett 
bar  erklferet,  at  den  kliniske  UnderviBning  er  Sammc 
nende,  bar  den  dog  grebet  ind  i  denne  Undervisi 
bar  EaaledeB  flere  Gange  givet  yngre  Leger  Xillad 
benytte  Hospitalets  Syge  til  klioisk  Undervisning  n 
at  konferere  med  Eollegiet  eller  Fakaltetet.  End 
Direktionen  af  egen  Drift  og  ligeledes  aden  at  he: 
m  Kollegiet  i  Aaret  1859  for  Indredepartementet 
en  Deling  af  de  kliniske  Servicer,  for  at  det  forhaan< 
kliniske  Material  bedre  og  fnldsteendigeTe  kande  blii 
Ul  Undervisning.  Dette  er  efter  Faknltetets  Formei 
men  saa  paatagelige  Anomalier,  at  man  efter  saadai 
gjerninger  vel  maa  vsre  berettiget  til  at  spDrge,  < 
UoEpitalsdirektionen  eller  Universitetet,  som  bar  at 
folds tfeadiggj0re  den  kliniske  Undervisning.  Slntteli 
Fakaltetet  som  en  efter  dets  Formening  skadelig, 
hospitalets  Henb^ren  ander  Indredepartementet  1 
Forgletnmelse  af,  at  Hospitalet  er  Universitetets  prak 
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anstalt,  at  Indredepartementet  har  ladet  udarbeide  Planer  Ul 
nye  Hospitalsbygninger,  uden  at  Universitetet,  der  skal  benytte 
BygningerDe,  er  affordret  6ed0mmelse  af  de  udarbeidede  Planer. 
Efter  Begjsering  bleve  vistnok,  anf0rer  Fakaltetet,  Planeme  Ul- 
stillede  Samme;  men  den  tilstaaede  Frist  af  en  Maaned  tit 
for  kort  til  disses  n0iagtige  Bed0mmelse,  og  Fakultetet  anser 
sig  overhovedet  ikke  tjent  med  at  forelaBgges  fserdige  Planteg- 
ninger.  I  Henhold  til  det  saaledes  Anf0rte  andrager  Faknltetet 
om,  at  Rigsbiospitalet  faerefter  ikke  blot  maa  blive  at  anse  son 
Universitetets  praktiske  Lercanstalt,  men  fnldstsendig  maa  blive 
henlagt  til  Universitetet,  —  at  det  maa  bliye  kaldt  Universitets- 
bospital,  og  at  dets  Overbestyrelse  maa  blive  benlagt  fra  Indre- 
departementet  til  det  akademiske  Eolleginm  og  Eirkedeparte- 
mentet.     Sagen  begjseres  derhos  Hans  Majestset  Kongen  forelagt 

Det  akademiske  Kollegiam  bar  benboldt  sig  til  denne 
Forestilling. 

Med  Bemserkning,  at  Behandlingen  af  Sagen  i  dens  n»r- 
Yserende  Skikkelse  antoges  at  benh0re  nnder  dette  Departement, 
henstillede  Kirkedepartementet  til  Departementets  nsermere  Ove^ 
veielse,  om  ikke  de  Ulemper,  som  af  Faknltetet  findes  forbandse 
med  den  nnvserende  Ordning,  kundc  (jernes  ved  mindre  ind- 
gribende  Foranstaltninger  end  Rigshospitalets  Henlseggelse  under 
KoUegiets  Bestyrelse. 

Da  Fakultetet  i  sin  ovenomhandlede  Forestilling  blandt  de 
skadelige  Yirkninger  af  det  nn  bestaaende  Forhold  mellen 
Rigsbospitalet  og  Universitetet  havde  fremhaevet  de  Eollisioner, 
der  foranlediges  ved,  at  Tilsynet  med  den  kliniske  Undervisning 
er  benlagt  nnder  Universitetet,  medens  Hospitalets  Direktion 
raader  over  Undervisningsmaterialet,  anmodede  man  Direktionea 
om  at  udtale  sig  over  denne  Del  af  Faknltetets  Forestilling. 

Rigshospitalets  Direktions  tilf0lge  beraf  afgivne  ErklaBring 
er  af  f0lgende  Indhold: 

^Yed  at  afgive  den  begjaerede  Erklaering  skal  Direktionea 
tillade  sig  nogle  forel0bige  Bemaerkninger  om  Sagen  i  dens 
Almindeligbed  samt  specielt  om  Rigshospitalets  Direktions  even- 
tnelle  Stilling  i  Tilfaelde  af,  at  Faknltetets,  af  det  akademiske 
Eolleginm  tiltraadte  Forslag  maatte  blive  taget  til  F0lge. 

Rigsbospitalet  oprettedes  i  1826  som  en  saerskilt  Stats- 
anstalt  direkte  nnder  etRegjeringsdepartement  med  3  saerskilte 
Formaal  for  0ie:  at  vaere  et  for  hele  Riget  almindeligt  Syge- 
hns,  at  v8Bre  en  Uddannelsesanstalt  for  yngre,  allerede  med 
deres  Embedsexamen  fserdige  Laeger,  og  endelig  at  vaare  en 
klinisk  Laereanstalt  for  de  medicinske  Stnderende.  Alene  dette 
sidste  Formaal  danner  Tilknytningspnnktet  mellem  Rigsbospitalet 
og  Universitetet.    Det  indbyrdes  Forhold  mellem  disse  to  Insti* 
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tntioner  rar  fra  ftfrst  af  ikke  nnrmere  bestemt, 
bleTO  de  f^rste  Overlnger  ved  Rigshospitalet,  t 
Sgrenssen  og  Thttlstri^,  ved  kongelig  Resolntion 
naar  1B36  beskikkede  Bom  saadanne  i  deres  I 
aVaiTeraitetslffirere  i  den  medicinske  og  kirnrgit 
Ugesom  der  ogsaa,  efter  brad  der  er  anfart  i 
Skrivelge  til  Rirkedepartementet  af  9de  Uai  1837, 
hospitaleU  Aabning  (som  ogsaa  tidligere)  blev  ant 
lektionskatalogen  og  boldt  kliniske  Forelffisainger, 
bleT  dog  af  Overlffigerne  den  Ansknelse  gjort  gj 
der  kun  var  Adgang,  men  ingen  Forpligtelse  for 
meddele  klinisk  Dndervigning  paa  Hospitalet.  Nas 
i  sin  herombandlede  ForestiUing  ;trer,  at  „om  de 
staa  ved  klinisk  Underfisning  var  der  dengang  (ve 
Oprettelse)  hrerken  Tanke  eller  Tale",  da  maa  d« 
at  det  allerede  red  Hospitalets  Oprettelse  haT< 
at  der  af  vedkommende  Universitetslterere  paa  F 
skalde  meddeles  de  medicinske  Studerende  Undei 
Sfgesengen  (se  navniig  DirektiODena  Foreatilling 
departemeDtet  af  8de  November  1825),  og  at  sa 
Uaderfisning  virkelig  ogEaa  blev  meddelt  lige  fri 
Aabning.  £t  noget  mere  bestemt  Forhold  mellem  t 
og  Universitetet  indtraadte  ved  kongelig  Resolotioi 
lember  1838,  idet  det  derved  blev  gjort  tilPligt  fc 
tom  senere  ansnttes  i  det  medicinske  Fakaltet,  paa 
at  overtage  Overmedikus-  eller  Overkirurgpostei 
hospitalet,  men  det  er  f0rst  ved  kongelig  Sesolnl 
JdU  1858,  at  dette  Forbold  endeligen  er  ordnet. 
Resolntion  er  det  paalagt  OverlKgerne  som  en  sp( 
(else  at  give  klinisk  Undervisning  ved  Bigsbospjt 
dermed  forbundue  F^dselsstiftelse ;  disse  Stiftelse 
den  bliniake  UndervisDing  angaar,  henlagte  under 
9om  dettes  praktiske  Ltereanstalter  for  vordende 
er  paalagt  det  akademiske  Kolleginm  at  fere  s 
med  den  DKvnte  UndervisniDg  som  med  den  evrige 
UDdervisDing,  og  endelig  er  der  givet  saavel  det 
Kolleginm  som  UigshospitaletB  Direktion  Adgang 
sig  ved  Ansettelseo  af  de  Lteger,  hvem  det  paali 
klinisk  UnderviBQing. 

Hedens  Rigs  bo  spit  alet  saaledes  med  Henajn 
med  aom  en  Undervisningeanstalt  for  de  medicinsk 
efterbaanden  er  knjttet  nfermere  til  Universitetet, 
navnligen  er  givet  dettes  Vedkomroende  fold  Anii 
varetage  den  Idiniske  Undervisnings  Interesse  pi 
talet,  indtager  denne  Anstalt  som  et  for  helo  Rigt 
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Sygehns  og  som  en  Uddannelsesanstalt  for  yngre  Lsger  i  dei 
Yesentlige  samme  Stilling  som  ved  dets  Oprettelse  i  1826. 
Hospitalet  skal  optage  Syge  fra  Rigets  forsl^ellige  Egne,  del 
er  derboB  specielt  Sjgehns  for  Akershns  Amt,  ialfald  forsaavidt 
et  Yist  Antal  Yeneriske  og  Radesyge  angaar,  og  ligesaa  hu 
del  speciel  Forpligtelse  til  at  yaere  Sygehas  for  Militeretaten. 
For  Tiden  yirker  Rigshospitalet  vistnok  ikke  som  miliUert 
Sygehns,  men  Stortingets  Beslatning  af  9de  Mai  1860  ora,  at 
Universitetets  forrige  Bibliotekbygning  oyerlades  Laadmilit»r- 
etaten  til  Sygehns,  er  kan  midlertidig,  indtO  anderiedes  an- 
gaaende  denne  Bygning  af  Stortinget  maatt«  bestemmes,  og 
om  saadan  anden  Bestemmelse  sknlde  fattes,  nden  at  nog^ 
eget  militffirt  Sygehns  er  bragt  istand,  indtraeder  altsaa  paany 
Rigahospitalets  Forpligtelse  til  at  vasre  Militserhospital.  Til 
disse  oprindelige  Forpligtelser  paa  Rigshospitalet  som  Sygehns 
kommer  endnn  dets  senere  Eontraktsforhold  til  Kristiania  Kom* 
mnne  angaaende  Forpleining  af  et  betydeligt  Antal  af  Kristiania 
FattigYssens  Syge.  Disse  s»rskilte  Forpligtelser  medf0re  blaodt 
Andet,  at  der  yed  Sp0rg8maalet  om  Syges  Modtagelse  ikke 
ndelnkkende  kan  tages  Hensyn  til  den  kliniske  Undervisnings 
Interesser. 

Heller  ikke  er  Hospitalcts  0iemed  som  en  Uddannelses- 
anstalt for  yngre  Lceger  altid  stemmende  med  de  Krav,  der 
gj0res  fra  den  kliniske  Undervisnings  Side.  Anssettelsesvilkaarene-j 
for  Reservelsegeme  og  Kandidateme  ere  bestemte  med  det 
Maal  for  0ie  at  skaffe  de  yngre  Lseger  i  saadan  Udstraeknins^'j 
som  det  kan  bestaa  med  Hospitalstjenestens  Tarv,  Adgang  til 
praktisk  Uddannelse  og  navnlig  for  Reservelaegernes  Yedkom- 
mende  Uddannelse  til  dygtige  Hospitalslsger.  Nn  sees  Fakal- 
tetet  at  attraa,  at  ogsaa  Reservel»geposteme  sknlle  Tsere  kli- 
niske Lsererposter,  idet  Reseryelaegerne  som  Amannenser  for 
Overlffigeme  sknlle  bistaa  disse  i  deres  Egenskab  af  kliniske 
Laerere,  en  Forandring  i  Reservelaegemes  Stilling,  som  Direk-' 
tionen  af  Grnnde,  som  nedenfor  sknlle  omhandles,  maa  fraraade. 

Efter  det  ovenfor  Fremstillede  ere  de  Fomdsstninger, 
hvorefter  det  ved  Rigshospitalets  Oprettelse  afgjordes,  hvilken 
Stilling  denne  Anstalt  bnrde  indtage  i  Staten,  fremdeles  tilstedo, 
og  Direktionen  t0r  gaa  nd  fra,  at  idet  Rigshospitalet  opret- 
tedes  som  en  sssrskilt  Statsanstalt  direkte  nnder  etRegjeriogS; 
departement,  tilsigtedes  det,  at  Anstaltens  Interesser  sknlde 
varetages  i  lige  Grad  i  de  forskjelligo  0iemed,  hvori  den  sknlde 
yirke.  Dette  Hensyn  vil  tilsidesettes  ved  at  gj0re  Rigshospi- 
talet til  en  Underafdeling  af  Universitetet,  i  hvis  ndelnkkende 
Interesse  Hospitalets  Anliggender  da  maa  antages  at  ville  blive 
afgjorte. 
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Hen  self  bortseet  fra,  hvlid  der  opriDdeli) 
den  StUlJDg,  Ripshospitalet  indtager,  og  fra  de  i 
esser,  som  her  skolle  varetages,  er  delte  Hospita! 
det  efterhaanden  bar  adfiklet  sig,  i  og  for  Big  e 
Anstalt,  baade  bvad  deta  talrige  Personals  og  d 
gaar,  at  der  antagelig  allerede  i  Hensynet  bertil 
afg0rende  Grand  til  dels  Opretboldelse  som  en 
uiatalt.  En  saa  omfattende  Anstalts  beldigeTirl 
i  ad  minis  trativ  som  skonomiak  Henseende  aft 
TBBeatligen  af,  at  den  amiddclbare  Bestyrelse  i 
lillagt  en  Antoritet,  som  paa  den  ene  Side  bar  : 
ligeoferfor  Anstalten  og  paa  den  anden  Side 
ligeoverfor  Statsstyrelsen.  En  med  saadan  Myni 
og  paa  saadan  Maada  ansvarlig  Bestjrelse  Til 
ikke  blive  undorgivet,  hvis  Faknltetets  Foralag  I 
slaget  gaar  ud  paa,  at  KoUegiet  ekal  danne 
egentlige  Bestyrelse,  men  derbos  skal  Uospitala 
beholdes  og  staa  nmiddelbart  nnder  EoUegiet. 
wlTstendige  Myndigbed,  som  for  Tiden  er  tillai 
idet  den  staar  direkte  under  el  Regjeringsdepi 
stffindig  til  into  tg)0  res,  og  Direktionens  fiestyrelsc 
Til  rednceres  til  en  iTnrkssettelae  af  Eollegieta  1 

Efter  hvad  der  t0r  forndsettes,  vil  imidl 
paa  Qrand  sf  dets  Sammensatning  af  vexleni 
ikke  kanne  fslge  Gangen  i  BospitalsanJiggenden 
ikke  besidde  det  til  Hospitalets  fieatyrelse  forn0 
til  dette.  £t  aaadant  Kjendskab  til  Hospitalet  u 
for  Xilfteldet  s0ge  boa  det  medicinake  Faknltet. 
talets  Overlieger  aom  Regcl  ville  ndgj0re  en  Fie 
tetet,  Til  det  let  sees,  bvilken  ranskelig  Stilling  '. 
komme  tii  at  indtage  i  Forbotd  til  Overleegen 
bTilke  den  dog  til  en  vis  Grad  maa  besidde  i 
Hyndighed.  Direktionens  Indflydelae  paa  Hoapj 
tionen  i  det  Hele  vil  aTeekkea,  og  hTad  der  i  de 
navnlig  fremstiller  sig  for  Direktionen  som  b 
Hensynet  til  Hospitalets  0konomi.  Hospitaleti 
Cndervisningsanstalt  medf0rer,  at  dets  Drift  i  m: 
ikke  kan  ske  med  samme  Grad  af  0konomi  aom 
deligt  Sygebna,  ianr  er  dette  Tilfieldet,  hTad 
til  de  Syge  og  disses  BeCjening  angaar,  men  af  t 
abtrre  Tigtigbed  er  det  efter  Direktionens  Form 
Bkonomiake  Beetyrelse  af  Bigsbospitalet  cr  henl 
Ii^eperaonalet  nafhfengig  Antoritet,  der  bar  det 
oier  Hospitalets  Aoliggender  og  atadig  f0lger  C 
0konoD)l. 
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I  Henhold  til  det  saaledetf  Anf0rte  maa  Direktionen  fin 
sit  Standpankt  med  Bestemthed  erklsere  sig  imod  Rigshospitalets 
HenlsBggelse  nnder  det  akademiske  EoUegiam. 

Hvad  dern»8t  angaar  Fakultetets  Udtalelser  om  Kollisioner 
mellem  Universitetet  og  Direktionen  skal  man  tillade  sig  at 
bemierke  F0]gende: 

Som  saadanne  allerede  stedfnndne  KoUisioner  nsBvoer  Fa- 
knltetet,  at  nagtet  Direktionen  yed  forskjellige  Leiligheder  bar 
erklaeret,  at  den  kliniske  Undervisning  er  den  nvedkommeDde, 
har  Direktionen  dog  grebet  ind  i  denne  Underyisning  dels  der* 
yed,  at  Direktionen  ikke  blot  f0r,  men  ogsaa  efter  1858  fiere 
Oange  har  givet  yngro  Leger  Tilladelse  til  at  benytte  Hospi* 
talets  Syge  til  klinisk  Underyisning  nden  derom  at  konferere 
med  Kollegiet  eller  Faknltetet,  dels  deryed  at  Direktionen  af 
egen  Drift  og  ligeledes  uden  at  henyende  sig  til  Kollegiet  i< 
Bndgetskriyelse  til  Indredepartementet  af  27de  Joli  1859  bar, 
foreslaaet  en  Deling  af  de  kliniske  Seryicer. 

Direktionen  kan  ikke  indr0mme,  at  den  yed  Behandlingea- 
af  disse  Sager  har  oyerskredet  sin  Kompetence  eller  foraih 
lediget  nogen  Kollision.  Naar  Direktionen  til  forskjellige  Tider: 
har  meddelt  yngre  Lseger  Tilladelse  til  paa  den  medicinske! 
Afdeling  at  veiiede  et  begrsendset  Antal  medicinske  Staderenda 
i  fysikalske  Unders0gelser  nnder  Betingelse  af,  at  Unders0gelse 
knn  sker  af  Syge,  som  dertil  anyises  af  yedkommende  Oyerlegej 
eller  Reseryelsege,  og  som  ikke  frabede  sig  saadan  Unde^| 
s0gelse,  har  den  Underyisning,  som  tilf0lge  saadan  Tillade] 
er  meddelt,  knn  yseret  priyat  Mannduktion  yed  Sygesengen  ogj 
ingenlunde  Uniyersitetsunderyisning ,  hyilken  Resolationen 
24de  Jnli  1858  alene  har  for  0ie.  Den  anf0rte  Tilladelse 
i0yrigt  kan  y»ret  meddelt  med  Samtykke  af  yedkommendej 
medicinske  Oyerlsege,  altsaa  af  et  Fakultetsmedlem,  og  do( 
har  Direktionen  f0rst  nn  af  Faknltetets  her  omhandlede  Foi 
stilling  erfaret,  at  en  anden  Opfatning  af  dette  Forhold  h 
raadet  inden  Faknltetet 

Hyad  den    anden    af  Faknltetet   nseynte  Sag    angaar, 
maerkes,  at  Direktionen  yistnok  stedse  er  gaaet  nd  fra,  at  TH 
synet  med  den  kliniske  Underyisning  paa  Uospitalet  er  Direk^ 
tionen   nvedkommende,    men    derimod   ikke   Sp0rg3maalet  oi 
Oprettelse    af   kliniske    Laererposter.      Da   Oyermedikatet  t( 
Professor  80rens$en^s  Fratra&delse  i  1840  bley   delt,  idet  def 
oprettedes  en  saerskilt  Oyerlaegepost  og  dermed  forbnnden 
nisk    Laererpost   for   Hndsygeafdelingen,    yar   det   DirektioneOij 
som  tog  Initiatiyet  dertil,   og  Direktionen  gaar  nd  fra,  at  self 
efter  Fmanationen  af  Resolationen  af  1858   maa   yed  Sp0i 
maalet  om  nye   kliniske  Lsererposters  Oprettelse   saayel  Rij 
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hospitalets  Direktion  som  det  akademiabe  EoU 
g&ng  til  at  ndule  sig.  Hvem  der  Igi&t  komn 
ErklferiDg,  vil  afhienge  af  de  i  det  specielle  1 
deDTierende  Omst^ndigheder.  Hvad  det  af  Faki 
Tilf»lde  aagaar,  maa  det  erindres,  at  der 
Behandling  forelaa  et  gjenneni  KirkedeparteD 
dedepartemeotet  oversendt  Andragende  om  Q 
den  medicinske  Afdelings  Overlege,  nn  afd^dc 
radi,  og  fra  Overltegen  ved  F^dselsstiftelsen  0( 
Professor  Faye,  og  at  der  til  St0tte  for  d 
blandt  Andet  paaberaabes  —  forndeo  for  dei 
delings  Tedkommende  en  betj'delig  Fortfgelae 
— ,  at  LegevidenskabcDS  .Udvikling  i  deQ  u 
medf^rt  i  hei  Grad  for0get  Arbeide,  saavel  b 
lingen  som  deo  kliniske  TTnderviBning  aogai 
iDbefalede  dette  Andragende,  men  indstillede 
der  bevilgedes  de  ntevnte  Overlieger  en  mid 
hiiielse,  idet  det  efter  Direktionens  Formenin 
ODder  Overveielse,  om  ikke  Overleegernes  nn  si 
Arbeide  knnde  fordetes  paa  Flere,  hvilkeo  . 
tioneii  naermere  begnrndede.  Bet  var  altsaa 
herte  til  en  Ddt^mmende  Behandling  af  den 
Sig,  naar  Direktionen  i  det  nevnte  Bodgetfoi 
om  HoBpitalsafdeliogernes  Deling  1  flere  Servit 

Fakultetet  bar  fremdeles  adtalt  sig  om 
Angtettelse  og  ytret  den  Fonneniiig,  at  Rest 
aleoe  som  hidtil  sknlle  bistaa  ved  Bebandlingc 
Faiieot,  i  Overlicgens  Forfald  trade  i  bans 
Behandling,  s0rge  for  Orden  paa  Afdelingen 
Indseende  med  det  nnderordnede  Personale, 
We  det  Hver?  ikke  blot  i  OverlegenB  For 
ellers  indtii  en  vis  Grad  at  veilede  de  Stnde 
seogen  og  saaledes  ataa  i  samme  Forhold  til  d 
sam  Universitetets  Amanuenaer  til  vedkommc 
En  F0lge  af  en  saadan  Forandring  i  Reserve 
formeuer  Fakultetet  det  derhos  at  burde  vi 
Ittgerne  —  istedetfor  som  nu  efter  Forslag 
Overlffige  og  Indstilling  af  Direktionen  at  an 
departementet  —  herefter  sknlle  ansiettes  af 
Forslag  af  vcdkommende  Larer  og  Beteenknin 
cioske  Fakaltet  er  afgivet.  Samme  Ansiettelae 
Fakultetet  derbos  ogaaa  for  Prosektors  Aasistf 

Direktionen,  der  vistook  anser  det  for  mt 
BeservelKgerue  frivillig,  saa  ofte  Leiligbed  g 
Staderende  ved  Sygesengen,  finder  dog  ikke  a 
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at  nogen  Forpligtelse  i  saa  Henseende  paalsgges  dem.  Disse 
Lsegers  Tjeneste  er  nemlig,  allerede  saaledes  som  den  no  er 
ordnet,  ikke  lidet  byrdefald  og  deres  Tid  i  Almindeligfaed 
staerkt  optaget,  medens  L0Dningsvilkaarene  ere  lave.  Sknlde 
det  gj0re8  til  Pligt  for  dem  at  bistaa  Overlffigeme  ved  den 
kliniske  Undervisning,  og  deres  Stilling  til  OrerlsBgeme  btire 
den  mere  personlige,  som  Amanaensisforholdet  medf0rer,  l>^ 
frygter  Direktionen,  at  deres  egentlige  Lsegefnnktioner  ved 
Hospitalet  snart  vilde  blive  betragtet  af  dem  som  det  mere 
Underordnede  og  saaledes  blive  udf0rt  paa  en  mindre  Alfreds- 
stillende  Maade.  Yed  den  medicinske  Afdeling,  der  bar  to 
Overlffiger  og  kliniske  Laerere,  men  kun  en  Reservelsge,  vilde 
Forandringen  i  etbvert  Paid  ikke  knnne  iyserks»ttes  nden  i 
Forbindelse  med  Oprettelsen  af  en  ny  Reservelaegepost.  Hnd 
Anssettelsen  af  Reservelseger  og  Prosektors  Assistent  ang&ar, 
antager  man,  at  denne  fremdeles  b0r  ske  af  vedkommeDde 
Begjeringsdepartement,  efterat  vedkommende  Qyerliege  elier 
Uniyersitetslserer  bar  afgivet  Erklsering  og  Rigshospitalets  Di- 
rektion  Indstilling  om  Bessettelsen.  Med  Hensyn  til  Prosekton 
Assistent  paapeges  sserligt,  at  Prosektorposten  ved  Rigshospi- 
talet  i  sin  Tid  blev  oprettet  efter  Foredrag  af  Departementet 
for  det  Indre,  efterat  Rirkedepartementet,  til  bvis  Behandliof 
Overlsegernes  Forslag  om  Postens  Oprettelse  var  oversendt, 
bavde  tilbagesendt  Sagen  med  Erklseringer  fra  det  medidnske 
Faknltet  og  det  akademiske  Eolleginm,  der  gik  ad  paa,  at 
den  omhandlede  Foranstaltning  ialfald  var  ligesaa  n0dvendif 
for  en  rationel  Sygebebandling  som  for  at  befordre  Yidenski- 
bens  Udvikling. 

Af  det  Anf0rte  fremgaar,  at  der  allerede  bar  veret  og 
Tistnok  ogsaa  fremdeles  vil  blive  Meningsforskjel  mellem  Fa- 
knltetet  og  Direktionen  angaaende  Hospitalets  Anliggender  i 
flere  Retninger;  men  dette  finder  Direktionen  kan  at  vere  en 
Grund  mere  til,  at  Rigsbospitalet  ikke  b0r  benla&gges  under 
det  akademiske  KoUegium,  hvis  Bestyrelse  af  Hospitalet  maa 
efter  Fakultetets  Udtalelser  bar  Grand  til  at  tro  vil  blive  en- 
sidigen  i  Universitetets  og  Undervisningens  Interesse.  Deo 
flersidige  Dr0ftelse,  som  Hospitalsanliggenderne  efter  den  na- 
vaerende  Ordning  er  Gjenstand  for,  formenes  at  viere  Ul  va»-. 
sentligt  Gavn  for  Anstalten,  og  om  Meningsforskjel  finder  Sted 
mellem  de  forskjellige  Aatoriteter,  der  have  at  erklasre  sigi 
vllle  de  omtvistede  Sager,  aden  at  nogen  KoUision  er  at  be* 
frygte,  finde  sin  Afgj0relse  bos  h0iere  Yedkommende.* 

Efterat  have  modtaget  denne  Erklaering  meddelte  Departe- 
mentet Rirkedepartementet,  at  man  med  Samme  var  enigt  i  at 
finde  overveiende  Betsenkelighed  ved   den   af  det   medicinske 
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Faknltet  senest  foreslaaede  Ordning.  Da  Departemeotet  derhos 
yar  enigt  mod  Kirkedepartementet  i  dets  ovenanf0rte  Udtalelser, 
saavel  om  at  det  antagelig  vilde  vsere  baade  i  Hospitalets  og 
i  UniYersitetets  Interesse,  at  saavidt  muligt  et  af  det  medicioske 
Faknltets  Medlemmer  til  enhver  Tid  bavde  Saede  i  Hospitals- 
direktionen,  som  om  at  dette  Medlems  Deltagelse  i  Direktionens 
Forbandlinger  i  Tilfselde  ikke  burde  indskrsenkes  til  kan  at 
gjselde  de  Sager,  der  vedkomme  den  kliniske  Undervisning,  og 
at  Hyervet  ikke  burde  overdrages  netop  den  med  to  Aars 
Mellemrnm  skiftende  Dekanas,  samt  da  man  ved  Ledighed  i 
Direktionen  i  den  senere  Tid  gjentagende  forgjasves  bavde 
s0gt  at  formaa  Medlemmer  af  det  medicinske  Faknltet  til  at 
indtrsede  i  den,  anmodede  man  Kirkedepartementet  om  at  ind- 
hente  det  akademiske  Kolleginms  Erklsering  og  selv  at  udtale 
sig  om  Hensigtsmsessigheden  af,  at  det  blev  gjort  enbver  ber- 
efter  inden  det  medicinske  Faknltet  anssettendes  Universitets- 
l»rer  til  Pligt  —  mod  at  oppebaere  den  for  dette  Hverv  til 
enhver  Tid  bestemte  Godtgj0relse  —  efter  Kongens  nsermere 
Bestemmelse  at  indtrsede  som  Medlem  af  Rigshospitalets  Di- 
rektion,  naar  der  ved  Afgang  inden  samme  ikke  maatte  findes 
noget  Medlem  af  Faknltetet,  bvilken  Forpligtelse  dog  antoges 
at  burde  begraendses  saaledes,  at  ingen  Universitetslaerer  skulde 
vaere  n0dt  til  at  vaere  Medlem  af  Direktionen  udover  en  vis 
Tid,  f.  Ex.  6  Aar. 

Opfordret  af  Kirkedepartementet  til  at  udtale  sig  om  dette 
Forslag  bar  det  akademiske  Kollegium  benboldt  sig  til  en  af 
det  medicinske  Faknltet  i   denne  Anledning  afgiven  Erklaering. 

En  Flerbed  af  Fakultetets  Medlemmer  fraraader  den  af 
Bepartementet  antydede  Foranstaltning  og  S0ger  i  saa  Hen« 
seende  at  paavise,  at  det  under  tidligere  Forbandlinger  om 
Organisation  af  Rigsbospitalets  Bestyrelse  bar  vseret  udtalt  -og 
erkjendt,  at  det  er  ubensigtsmaessigt  at  binde  Hospitalets  Direk- 
t0rposter  til  Embeder,  ved  bvis  Bessettelse  Hensyn  til  Kvali- 
fikationer  for  extraordinsre  og  beterogene  Forretninger  maa 
blive  af  underordnet  Betydning.  ved  Siden  af  Dygtigbeden  for 
den  egentlige  Embedsvirksombed.  Efter  Flerbedens  Formening 
vil  heller  ikke  det  af  Fakultetet  tilsigtede  Maal  knnne  naaes 
ved,  at  et  af  dets  Medlemmer  ssettes  ind  i  Hospitalsdirektionen. 
I  denne  Henseende  gj0res  opmserksom  paa,  at  der  tidligere  i 
en  lang  Rsekke  af  Aar  bar  vseret  to  medicinske  Professorer  i 
Rigshospitalets  Direktion,  uden  at  dette,  anf0res  der,  bar  be- 
virket  eller  if0lge  Forholdenes  Natur  kunde  bave  bevirket,  at 
Hospitalet  er  kommet  i  det  rette  Forbold  til  Universitetet,  idet 
det  nemlig  ansees  som  en  Selvf0lge,  at  Direktionen  —  af  bvilke 
Personer  den  end  bestaar  --  saalaenge  Hospitalet  staar  under 
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Medicinalstyrelsen  og   ikke   under  nndervisningsstyrelsen,  kan 
har  at  befatte  sig  med,  hvad  der  vedkommer  Indredepartementet. 
I  Anlednlng   af  Direktionens  Bemaerkning   om,    at   Hospitalets 
0iemed  som  en  Uddannelsesanstalt  for  jngre  Lseger  ikke  altid 
er  stemmende  med  de  Krav,  som  gj0res  fra  den  kliniske  Under- 
Tisnings  Side,    og  at  Anssettelsesvilkaarene  for  ReseryelsegerDe 
og  Kandidaterne  ere  bestemte  med  det  Maal  for  0ie  at  skaffe 
de  yngre  Lseger  praktisk  Uddannelse  og  navnlig  for  Reserve- 
Isgernes  Yedkommende  Uddannelse  til   dygtige  Hospitalslsger, 
ytrer  Fakultetets   Pluraiitet,    hvad    Reservelsegerne    angaar,   at 
disse,  som  nsermest  sknlle  assistere  Overlaegerne  ved  de  Syges 
Behandling  og  i  fom0dent  Fald  selv  optrsede    som  Overlsger, 
ikke  knnne  vsere  indbefattede  blandt  dem,  som  her  skolle  op- 
Iseres,  samt  at  ingen  Reservelsege  ved  Hospitalet  i  de   sidste 
25  Aar  er  bleven  ansat  ved  noget  Sygehns  adenfor  Kristiania, 
og  hvad  Kandidaterne  angaar,  at  det  ikke  skj0nnes,  hvorledes 
deres  Ansaettelsesvilkaar  sknlde  paa  nogen  Maade  knnne  komme 
i  Strid  med  den  kliniske  Undervisning,  idet  det  netop  er  ved 
denne,  at  Eandidaternes  praktiske  Uddannelse  befordres.    For- 
saavidt  Direktionen  har  fremhsevet,  at  dens   selvstaendige  Myn- 
dighed  ved  den  af  Fakultetet  foreslaaede  Ordning  vil  tilint«t- 
gj0res,    og  at  Direktionen   i    denne  Henseende   navnlig  nserer 
Betsenkelighed  med  Hensyn  til  Hospitalets  0konomi,   ytrer  Fa- 
kultetets Pluralitet,    at  det  netop   er  denne  Direktionens   selv- 
stsendige  Myndighed,  som  b0r  hseves,  hvis  Hospitalets  Hoved- 
0iemed  tilfulde  skal  opnaaes,  og  at  Direktionen  fremdeles  som 
hidtil  vil  beholde  den  umiddelbare  Administration  af  Hospitalet 
som  Sygeindretning,  men  at  dens  nuvaarende  Forhold  til  Over- 
l»gerne  eller  de  kliniske  Lssrere  forsaavidt  vil  forandres,  som 
baade  Direktion  og  Lserere  ville  komme  til  at  staa  under  Kol- 
legiet  og  Kirkedepartementet.    Fakultetets  Pluralitet  bemerfcer 
sluttelig,   at   det  i  Ej0benhavn  paa  Foranledning   af  Undervis- 
ningsministeren    for  Tiden    er   under  Overveielse    at   henbe^^ 
Bestyrelsen  af  Fredriks  Hospital  fra  Justitsministeriet  til  Under- 
visningsministeriet,  og  at  en  Yidenskabsmand,  der  efter  Foran* 
ledning  af  den  franske  Undervisningsminister  bar  foretaget  en 
Reise  gjennem  Tyskland   for   at   gj0re    sig   bekjendt   med   de 
vigtigste  medicinske  Instituter  og  isserdeleshed  for  at  studere 
Maaden,  hvorpaa  den  kliniske  Under visning  gives,   i   sin  Ind- 
beretning  om  denne  Reise,  forsaavidt  Administrationen  af  Kli- 
nikerne    og  Hospitalsbestyrelsens  Forhold   til  Lsererpersonalet 
angaar,  blandt  Andet  har  ytret,  at  Bestyrelsesmaaden  af  Syge- 
huset  ikke  er  uden  stor  Indflydelse   paa   en   god  Ledning   af 
den   kliniske  Undervisning   i   samme,   idet   de  Syge,   hvorover 
Bestyrelsen  disponerer,  ere  Objektet  for  den  kliniske  Undervis- 
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niog.  Endvidere  oplj'ses,  at  i  flere  tyake  kliniske 
hror  deSyge  ikke  optages  nden  Betaling,  f0res  Oral 
for  de  paa  KlJQikerne  behandlede  fattige  Syge  pa 
Dingsmiiiisterena  Budget,  —  at  i  Greifswald  Hospital 
danoeB  af  to  kliniskc  IiKrere,  samt  at  i  Berlin,  h 
i  et  klinisk  Univers  it  eta  hospital  de  fleste  Kliniker  < 
t^en,  denne  bestyres  af  en  Direktor,  der  har  ligesaa 
Antoritet  over  Adrainistrationea  som  Professorerne 
visDingeo,  og  der  ligesom  ProfesBorerae  ataar  nnde 
ningsministeren. 

Professor  Faye  har  saerlig  bemierket,  at  if^lg 
fatning  Til  Oversigten  og  Eontrollen  fra  det  enkel 
ments  Side,  hvomnder  Hospitalets  aamlede  Virksoml 
Tisning  og  Sygetilsyn)  formentlig  rettest  b0r  henlte 
og  s^ferpes,  naar  man  ordner  den  nsenneste  Best 
ledes,  at  en  Direktfir  ansffittes  som  den  egentlige  B 
Forpligtelse  til  ugentlig  at  trsde  sammen  til  Eonf 
Overlfegerne,  og  at  en  Kontrolkommission  '  anordn 
med,  hvad  der  ved  flere  offentlige  Anstalter  finder 
faring  sjmes  nemlig  efter  Professorens  Formeniog  at 
gjort,  at  en  st0rre  Enlied  med  Hensyn  til  de  enkelte 
sanitKre  Forholde  og  en  stsrre  0kononii  og  Orden 
Ted  en  saadan  Administrationsmaade. 

Professor  Winge  bar  ligeledes  seerlig  bemeerl 
vistnok  med  Fakaltetets  Plaralitet  fra  et  teoretisk 
er  enig  i,  at  den  samlede  Bestyrelse  af  Hospitalet, 
Vfesentlige  er  en  UnderTisningsanstalt  for  Stnderenc 
ges  nnder  UniversiteteC,  men  at  ban  paa  den  ande 
kan  Andet  end  med  Hospitalsdirektionen  nsere  Fr 
HospitaletB  0konomi  og  Administration  vil  lide,  hvi 
meBte  Overbestyrelse  bliver  det  af  vexlende  MedU 
mensatte  akademiake  Kolleginm.  Birektionen  b0r 
bans  Mening  sortere  direktc  nnder  Kirkedepartem 
da  dette  ikke  er  i  Besiddelse  af  Sagkyndighed 
anliggender  og  felgelig  roaatte  komme  til  at  b( 
gjennem  Eollegiet  til  det  medicinske  Faknltet  i  mi 
Sager,  som  no  afgj0re8  af  Indredepartementet  gj 
Uedicinalchef,  tror  ban,  at  en  anden  Ordning  a 
direktionen  end  den  nnvserende  vilde  Ttere  ntfdvi 
Direktionen  knnde  forbandle  med  Departementet  uA 
Sager  sknlde  behave  at  passere  alle  Antoriteter. 
som  den  af  Professor  Faye  foreslaaede  forekommei 
Henseende  den  beldigste,  idet  ban  formener,  at  d 
opnaaeB  Enhed  og  Fastbed  i  Bestyrelsen,  paa  sarai 
det  medicinske  FaknltetB  Sagkyndighed  stedse  kanc 
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og  Kirkedepartementet  beh0Yede  saaledes  kan  i  tyivlsomme 
Tilfaslde  og  i  Sager,  der  vedkom  Undervisningen  mere  direkte, 
gjennem  Eollegiet  at  indhente  Fakaltetets  Betsernkning* 

Professor  Lochmaim  har  i  et  dissenterende  Yotam  be* 
merket,  at  under  denne  Sags  tidligere  Behandling  i  Faknltetet 
har  0n8keligheden  af  at  henlsegge  Rigshospitalet  under  Kirke- 
departementet og  Universitetet  med  saa  megen  Overbevisningens 
Styrke  og  saa  enstemmig  vseret  fremholdt  af  det  medicinske 
Fakultets  seldre  Medlemmer,  hvis  Funktion  i  Aarrsekker  hayde^ 
bragt  dem  i  nser  Ber0relse  med  Rigshospitalets  AdministratioD, 
at  ban  som  Fakultetets  yngste  Medlem  og  nden  selvsUendig 
Erfaring  om  disse  Forbold  ikke  vovede  at  dissentere.  Han 
finder  imidlertid  nu  at  burde  erklsere,  at  ban  under  sin  snart 
toaarige  Fnnktionstid  som  Overlsege  ved  Rigsbospitalet  ikke 
har  fundet,  at  de  nuvaarende  Administrationsforholde  Isegge 
nogensomhelst  Hindring  iveien  for  den  kliniske  Yirksomhed, 
idet  Docenten  har  den  8t0r8t  mulige  Frihed  i  Alt,  hvad  der 
angaar  Undervisning  og  Sygebebandling.  For  sit  Yedkommende 
og  med  den  Erfaring,  ban  nu  bar  erbvervet  om  disse  Forboldc, 
kan  ban  saaledes  ikke  0n8ke  nogen  Forandring  i  Rigshospitalets 
nuverende  Stilling  under  Indredcpartementet.  Han  kan  heller 
ikke  vsere  enig  med  Fakultetet  i  dets  Opfatning  af  Rigsbospi- 
talet alene  som  et  Undervisnings-  eller  Universitetsbospital. 
Ban  tror,  at  dets  nuvserendc  Navn  meget  godt  betegner  dets 
Bestemmelse  og  0iemed,  idet  de,  der  lide  af  vanskelige,  tyivl- 
somme og  farlige  Sygdomme,  fra  alle  Egne  af  Landet  s0ge 
derben  for  at  finde  den  kyndigste  og  ombyggeligste  Lsegebjaelp. 
Om  den  kliniske  Undervisning  og  de  yngre  Lsegers  Uddannelse 
end  er  Hoved0iemedet  for  denne  Institution,  tror  ban  dog  ikke, 
at  Hospitalets  sociale  og  humane  Betydning  b0r  tabes  af  Sigte. 
Rigshospitalets  blandede  Karakter  af  en  medicinsk  Undervis- 
ningsanstalt  og  et  Rigssygehus  er  efter  Professorens  Mening 
vel  udtalt  i  dets  nuvsercnde  Stilling,  Administration  og  Lsge- 
forbold.  Undervisningen  og  Universitetets  Interesser  ville,  be- 
msdrker  ban,  om  de  tiltrsenge  nogen  yderligere  ReprsBsentatioa, 
faa  tilstrskkelig  Adgang  til  at  frembolde  sine  Krav  ved  den 
af  Indredepartementet  antydede  Forpligtelse  for  Fakultetets 
Medlemmer  til  at  indtrsede  i  Rigsbospitalsdirektionen  ved  even* 
tuel  Yakanse,  og  naar  Yalget  blev  overladt  Fakultetet  og  Kol* 
legiet  i  Forening,  indser  ban  ikke,  at  Fakultetet  kan  forlange 
eller  0n8ke  flere  eller  8t0rre  Garantier. 

I  Anledning  af  Professor  LochmanrCs  OYenanf0rte  Udtalelser 
have  Fakultetets  0vrige  Medlemmer  bemserket,  at  det  ikke  er 
deres  Mening,  at  Rigshospitalet  alene  skal  tjene  til  Undenris- 
Hing,  men  at  Hoved0iemedet  med  Statens  Bidrag  til  Hospi- 
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talet  er  denoe  nDdervisning,  aamt  at  Unirersitfltet 
med  Hensjn  til  deo  kliulBke  Dudervisning  p&a  Ho 
bestaa  deri,  at  DocenteD  btfr  have  den  st^rst  mn! 
Alt,  brad  der  aDgaar  UnderTisning  og  Sygebebi 
deri,  at  UniTeisitetet  aden  Hinder  af  Direktionen 
departementet,  hviike  Aotoriteter  ikke  ere  satte  til 
DDderriSDingsTesenet,  og  med  hviike  ikke  kan  fc 
DnderviBningen  vedkommende  Foranstaltninger ,  s 
Ijge  Grad  s^rge  for  UdvikliDget)  af  den  kliniske 
aadeii  Undervianing,  ligeBOm  overbovedet  Meningi 
dense  Sag  dreier  sig  om  det  Principsptfrgsniaa], 
kan  anseee  bensigtemsessigt,  at  en  Indretning  me 
tatets  Formaal  henh0rer  under  2de  Regjeringsdeps 

Kirkedepartementet  bar  ved  at  overgende  den 
bemnrket,  at  Samme  efter  OmBtnndighcdeme  i  di 
finder  at  konne  tilraade,  at  en  Forpligtelse  som 
partementet  antydede  bliver  paalagt  de  berofter 
medicinske  Universitetslserere. 

Efter  disse  Erkleringer  tinder  dette  Departen 
bnrde  fagtholde  sit  Forslag  oin  Forpligtelse  for 
medicinske  Univer site tslnr ere  til  at  modtage  S»de 
lalets  Direktion.  Man  nnrer  nemlig  Uaab  om,  al 
kedeHedlemmer  af  det  medicinske  Fakultet  ogsaa 
Forpligtelse  herefter  ville  findes  villige  til  i  Vakao 
modtage  Udntevnehe  som  Medlemmer  af  Direktion 

Foranlediget  af  nogle  Ttringer  i  det  medicins 
iidBtanf0rte  Betenkniog  finder  Departementet  iki 
andlade  at  oplyse  F0]geDde: 

At  der  i  Ej0benbavn  er  fremkommet  et  Forale 
Overbestyrelsen  af  det  med  det  dervnrende  Univi 
Undervisningen  angaar,  forbnndne  og  ligesom  vort 
af  en  serskilt  Direktion  bestyrede  Frederiks  Hos 
lia  Jastitsmioisteriet,  onder  bvilket  den  egentlige 
cioalad ministration  i  Danmark  benberer,  til  Knlti 
under  hvilket  Universitctet  henligger,  er  formeotlig 
It  de  medicinske  Stnderendes  praktisk-kliniake  1 
der  nn  1  Kj0benhavn  er  fordelt  mellem  Sere  Sygefai 
et  Par  som  Kommnnena  Fattigvsesen  tilta0rende  be 
sidstnEevnte  Ministerinm,  for  den  atsrre  Enbeda  E 
samlet  ander  en  Overadministration.  Naar  derote 
Cbadt^en  i  Berlin  anf0re3  at  henligge  nnder  TJ 
ministeren,  forbolder  det  sig  benned  saa,  at  .M 
Gelstligbeda- ,  Undervisnings-  og  Medicinalanligge: 
noder  sig  to  s»rekilte  Administrationer,  en  for 
og  UnderrlBDingsveaenet  og  en  for  Medici ualvsesei 
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Bestyrelsen  af  bemeldte  Sygehas  heoh0rer  ander  den  radste. 
For0vrigt  egner  Forholdet  ved  de  fleste  tyske  Universitets- 
sygehuses  Overadministration  sig  mindre  til  Sammenligning  med 
Forholdene  hos  os;  thi  dels  bekostes  dersteds  —  som  af  Fa- 
knltetet  bemserket  —  de  til  Undervisningen  tjcnende  Syges 
Forpleining  paa  Sygebasene  for  en  Del  af  til  nndervisniDgens 
Fremme  bestemte  Fond  eller  Bevilgninger,  dels  l0nnes  de  ved 
disse  Sygehnse  ansatte  kliniske  Lserere.  som  saadanne  for  en 
ysesentlig  Del  ved  de  Stnderendes  Honorarer  for  Forelssnin- 
gerne,  og  endelig  fyldestgj0re  disse  Universitetssygebase  i  Re- 
gelen  ikke  —  som  vort  Rigsbospital  —  tillige  andre  vigtige 
8tats0iemed  ved  Siden  af  Undervisningen.  Med  Hensyn  pis 
de  fra  Rigshospitalet  ndgaaede  Reservelsger  b0r  ogsaa  ved 
Siden  af  Faknltetets  Ttring  om,  at  ingen  saadan  1  de  sidste 
25  Aar  er  ansat  ved  noget  Sygebns  ndenfor  Rristiania,  oplyses, 
at  en  forbenvserende  Rcservelsege  i  den  Tid  er  ansat  som 
Overlffige  ved  Bergens  F0dselsstiftelse,  en  som  Overlsege  ved 
Kristiania  Byes  Sygebus,  og  at  flere  af  dem  som  Milit«erlspger 
have  bestyret  militsere  dels  faste  dels  i  Leirsamlinger  oprettede 
midlertidige  Sygebnse,  samt  endelig,  at  ikke  faa  Reservelsger 
dels  som  Embedslseger  dels  som  private  Lseger  praktisere  i 
flere  Landdistrikter  og  Byer  ndenfor  Hovedstaden,  saa  at  man 
maa  antage,  at  den  videre  praktiske  Udvikling,  disse  Msod 
som  Reservelseger  paa  Rigsbospitalets  forskjellige  Afdelinger 
have  erhvervet  sig,  i  fnldt  Maal  er  kommet  Landet  i  sin  Hel- 
hed  tilgode.  Med  Hensyn  endelig  til  Faknltetets  Ttring  mod 
Forpligtelse  for  dets  Medlemmer  til  at  modtage  Direkt0rposter 
ved  Rigsbospital et,  at  det  er  erkjendt  nhensigtsmsessigt  at  binde 
Hospitalets  Direkt0rposter  til  andre  bestemte  Embedsstillinger, 
er  Departementet  af  den  Formening,  at  dette  vistnok  taler 
mod  Faknltetets  oprindelige  Forslag  om,  at  dets  Dekanns 
sknlde  som  saadan  indtraede  som  Medlem  af  Direktionen  ved 
Bebandling  og  Afgj0relse  af  en  hel  Rsekke  af  de  til  Direktionen 
indkommende  Sager,  men  at  det  ikke  kan  ansees  for  at  tale 
mod  det  af  Departementet  paa  Bane  bragte  Forslag,  i  hvilket 
det,  forsaavldt  heromhandlede  Sp0rgsmaal  angaar,  alene  fonid* 
ssettes,  at  der  blandt  Medlemmerne  af  det  medicinske  Faknltet 
altid  vil  findes  ialfald  En,  der  tilfredsstillende  vil  kunne  rygte 
det  for  en  Lege  nserliggende  Hverv  at  vssre  Medlem  af  en 
Sygehnsdirektion. 

Departementet  skal  derns^st  gaa  over  til  det  til  naadigst 
Afgj0rel8e  foreliggende  Sp0rgsmaal,  om  det  i  det  Hele  taget 
kan  ansees  bensigtsmsessigt,  at  Rigsbospitalets  Bestyrelse  nnd- 
drages  fra  Indredepartementet,  dor  bar  Administrationen  og 
Overtilsynet  med  hele  det  civile  Sundheds-  og  Medicinalvnseii 
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er  ndnutet  med  et  til  disse  Sagers  Bebandling  aagkyndigt 
rsonale,  og  indordnes  ODder  Kirkedepartementet  som  en 
iversitetet  amiddelbart  tilliggende  hfliere  Underrisningsanstalt. 
Pepartementet  maa  med  Hensyn  hertil  i  det  Vtesentlige 
iholde  sig  til,  hvad  derom  i  Rigshospitalets  Direktioos  oven- 
Kjengivne  Erkl»ring  er  adtalt.  Man  skal  derhos  feeste 
mserksomheden  paa,  at  Forholdet  ikke,  aora  det  af  det  me* 
inske  Faknltets  Ttringer  bnnde  antages,  er  det,  at  Rigs- 
ipitalets  Bestyrelse  [0r  tndredepartementets  Oprettelse  hen- 
rte  til  deaunderKirkedepartementetsorterende  Administration 

det  hpiere  UiidervisDiDgsvieseii,  men  at  det  som  VKsentligflt 

Sygeindretning  henlaa  ligesom  no  nnder  den  cirile  Medici- 
ladminiBtration,  der  hos  os  i  sin  Helhed  i  de  «eldste  Tider 
m  fremdeles  i  Danmark  for  den  voesentligste  Del  finder  Sted) 
r  indbefattet  nnder  Jastitsdepartemeotets  Forretningskreds, 
lere  samlet  overfsrtea  til  Kirkedepartementet  (ligesom  det 
mdeles  paa  en  Uaade  er  Tilfsldet  i  Svcrige,  og  med  hvilket 
n  ovenfor  oplyst  Bestyrelsen  af  den  vtesentligate  Del  af 
idicinslvesenet  er  forenet  i  Prensaen),  indtil  den  ved  Indre- 
partementets  Opretteise  som  en  i  den  nflieste  Sammenhnng 
d  den  svrige  naermest  nnder  Amtmnndene  liggende  kom- 
male  Administration  Jielt  indgik  under  dette  Departement 
Lighed  med  hvad  Forholdet  for  Tiden  er  i  0sterrig  og 
lUand).  Forsaavidt  8ammenligning  kan  gjflres  med  de  mere 
igende  britiske  Adroinistrationsforholde,  kan  oplyses,  at  de 
ste  sanitfere  Anliggender  i  dette  Rige  afgj^res  direkte  af  en 
I  af  Statsraadet,  „the  privy  conncil",  der  ogsaa  bar  Over- 
lynet  med  Ordningen  af  det  der  ikke  alene  til  Universitetet 
ndne,  men  nnder  en  alraiodelig  medicinsk  Centralantoritet 
le  general  medical  conncil"  sorterende  medicinske  UnderTis- 
igs-  og  Examensv£esen. 

Det  b0r  ved  denne  Sags  Afgj0re1se  erindres,  at  Rigshospi- 
let  fyldestgjer  to  vigtige  Statsffiemed,  nemligr  1)  i  vort  vidt- 
tikte  med  Leger  mere  sparsomt  forsynede  og  med  paa  alio 
tnfnndsklasser  beregnede  fnldst^ndige  og  velindrettede  Syge- 
se  mindre  rigt  ndmstede  Land  at  afgive  et  for  AUe  tilgjen* 
ligt  Tilfingtssted,  hvor  vanskeligere  helbredelige  Syge  knnne 
de  den  antagelig  bedste  Hjtelp,  og  2)  at  tjene  den  medi- 
iske  Undervisning  som  eo  praktisk  Lsereanstalt,  Det  f0r3t- 
ivnte  0iemed  bidrager  ved  de  saaledes  til  Hospitalet  B0gende 
ge  til  at  fremme  det  sidstnievnte  Maal ;  men  for  at  hint  skal 
degtgj0res,  bsr  Hospitalet  formenttig  ikke  styres  ndelnkkende 
id  dette  for  0ie,  men  ved  at  benh0re  nnder  den  samme 
Iminiatration,  der  bar  Overtilsynet  raed  Landets  0vrige  Syge- 
Iretninger  som  saadanne,    nyde  Fordelene   af  dennes  videre 
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Oversigt  og  fra  de  andre  Sygehnse  indvundne  Erfaringer  mad 
HeDsyn  paa  Bestyrelse  og  Indretning,  saa  del  for  disse  i  deniie 
Henseende  kan  tjene  som  Forbillede  og  derved  igjen  fremme 
deres  Yirksomhed.  Som  praktisk  medicinsk  Lsreanstalt  tjener 
Rigshospitalet  ikke  alene  til  at  fiildstffindiggj0re  det  ved  Udk 
veisitetet  af  de  egentlige  medicinske  Studerende  dreyne  viden- 
skabelige  Stadium,  men  tillige  som  videref0reDde  praktisk  me-' 
dicinsk  Skole  for  de  yngre  L»ger,  der  efterat  have  fnldeadt' 
Bit  egentlige  Umyersitetsstadiam  dels  ere  ansatte  vedHospitalet* 
som  Kandidater  og  Reservelteger,  dels  —  aden  at  vere  knyt*- 
tede  til  Hospitalet  —  for  sin  praktiske  Uddannelse  i  Lsge-- 
knnsten  der  f0lge  dennes  fremadskridende  Udvikling.  Son 
praktisk  Lsgeskole  kan  Rigshospitalet  saaledes  ikke  siges  li 
tjene  ndelnkkende  Yidenskaben  og  dennes  ReprsBsentant  Uni- 
versitetct,  men  ogsaa  Lsegekansten  og  dennes  store  homaBe 
Maal.  Ogsaa  i  denne  Henseende  synes  Hospitalets  Overbestf* 
relse  rettest  at  henh0re  under  den  Del  af  Regjeringen,  kvea 
Ansvaret  for  Bevarelsen  af  Befolkningens  Sundhed  nsrmest  er 
anbetroet.  Sserskilt  for  den  under  Rigsbospitalets  Bestyrelse 
henlagte  og  dermed  i  0konomisk  Henseende  n0ie  foreneda 
F0dsel8Stiftelses  Yedkommende  maa  derhos  bemserkes,  at  dene 
virker  som  praktisk  Lsereanstalt  i  F0dselsyidenskaben  ikke  aleoe 
for  de  medicinske  Studerende  og  de  yngre  Lsger,  men  ogstf 
for  Landets  Jordemoderelever,  for  hvilke  det  var  den  enests 
Skole  indtil  i  de  senere  Aar,  da  Skolen  i  Kristiania  ikke  kunda 
fyldestgj0re  Behovet  til  examinerede  Jordem0dre,  en  Jord^ 
moderskole  oprettedes  ogsaa  i  Bergen.  Da  den  hervsreode 
Jordemoderskole  ikke  bar  nogen  Forbindelse  med  Universitet^ 
uden  forsaavidt  Universitetslereren  i  F0d8elsvidenskab  sob 
F0dselsstiftelsens  Overlsege  er  Bestyrer  ogsaa  af  Jordemode^ 
skolen,  der  i0Yrigt  ligesom  Bergens  Skole  sorterer  under  Indre- 
departementet,  taler  ogsaa  dette  Forhold  mod  at  l0sne  Fo^ 
bindelsen  mellem  Rigshospitalet  og  det  RegjeringsdepartemeDt, 
byorunder  samme  for  Tiden  er  henlagt. 

Det  forekommer  saaledes  Departementet,  at  Bestyrelses 
af  Rigshospitalet  ikke  b0r  unddrages  den  almindellge  dWla 
Medicinaladministration,  medens  man  paa  samme  Tid  indr#m- 
mer,  at  Universitetet  og  det  Regjeringsdepartement,  hvoronder 
dette  sorterer,  b0r  have  tilb0rlig  Indflydelse  paa  de  Rigshospi- 
talet vedkommende  Sp0rgsmaals  L0sning,  til  hvilke  Universita- 
tets  Interesser  nsBrmest  ere  knyttede.  Men  dette  er  antagelig 
skeet  Fyldest  ved  Bestemmelserne  i  den  kongelige  Resolutioi 
af  24de  Juli  1858,  med  Hensyn  til  hvilken  man  nedenfor  skii 
niermere  udtale  sig. 

Det  medicinske  Fakultets  Forslag,  at  Rigshospitalet  sbl 
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benaBvnes  Universitetshospital,  og  at  dels  Bestyrelse  med  fiibe- 
hold  af  den  navserende  Direktion  (eller  efter  en  Minoritets 
Udtalelse  Anssettelse  af  en  Enedirekt0r  istedetfor  en  kollegial 
Direktion)^  skal  henlsegges  under  det  akademiske  Kollegiom, 
finder  dette  Departement  ikke  i  og  for  sig  at  v»re  hensigts* 
maessigt.  Om  Benaevnelsen  skal  have  Indflydelse  paa  Stiftelsens 
0]emed9  vil  et  af  dens  nnvserende  Formaal,  at  Ijene  som  al- 
mindeligt  Sygehns  for  det  hele  Rige,  antagelig  blive  skadt 
mere  i  Baggrunden  end  efter  dette  Departements  Anskaelse 
rigtigt,  og  seW  det  Maal,  Hospitalet  na  udfylder  som  praktisk 
Lsgeskole,  vil  fonnentlig  derved  ads»ttes  for  at  indskrsBnkes 
mere  til  at  fylde8tgj0re  alene  de  egentlige  Universitetsalamners 
Behov  end  for  den  yngre  fra  Universitetet  udgaaede  L»ge- 
standB  Tarv  0nskeligt.  Vsegtigere  ere  derimod  de  Grande, 
som  efter  Departcmentets  Formening  tale  mod,  at  Rigshospi- 
talet  henlsegges  om  end  middelbart  ander  det  akademiske 
KoUegioms  Bestyrelse.  I  denne  af  vexlende  Medlemmer  be- 
staaende  Myndighed  bar  til  enhver  Tid  ialfald  ikke  mere  end 
en  praktisk  Lsege  Ssede,  og  Kollegiets  Formand,  som  vel  maatte 
have  Magt  til  imellem  M0derne  at  afg}0re  vigtigere  Sager,  der 
ikke  knnde  taale  Udssttelse,  vil  i  Regelen  savne  Indsigt  i 
Sygehusanliggender.  Mangelen  paa  Sagknndskab  bos  KoUegiet 
vilde  derhos  n0de  det  til  i  stor  Udstrffikning  at  indhente  Be* 
tjenkninger  fra  det  medicinske  Fakultet,  og  derved  vilde  lettelig 
Sagerncs  Afgj0rel8e  forsinkes  i  b0i  Grad  til  Skade  for  Syge- 
husets  Tarv. 

At  overhovedet  Korporationer  som  det  akademiske  Kolle- 
giam  og  det  medicinske  Faknltet  if0lge  deres  Sammenseetning 
og  Forretningsorden  ere  mindre  skikkede  til  at  danne  Over- 
bestyrelse  for  et  Sygehnses  Anliggender,  synes  man  berettiget 
til  at  slatte  alene  af  nserv«erende  Sags  Historie.  Rigsbospitalets 
Diiektion  bar  nemlig  altid  anseet  og  gjentagende  erklsaret  Til- 
synet  med  den  af  Universitetslsererne  givne  kliniske  Undervis- 
ning  at  ligge  ndenfor  dens  Forretningskreds.  IJagtet  denne 
Direktionens  Ansknelse  var  Universitetet  vel  bekjendt  allerede 
fra  Hospitalets  seldste  Tider,  da  to  af  det  medicinske  Fakaltets 
Medlemmer  (Generalkimrg,  Professar  Thulstrup  og  Professor 
EoUt)  bavde  Ssede  i  Direktionen,  blev  der  ikke  f0r  end  i  1858 
fra  Universitetets  Side  bevirket  naadigst  Bestemmelse  for,  at 
dette  Tilsyn  gjordes  det  akademiske  Kollegiom  til  Embedspligt. 
Men  efterat  dette  var  bestemt,  varede  det  over  to  Aar,  f0rend 
Eollegiet  traf  forberedende  Skridt  til  at  bringe  denne  det  paa- 
bvilende  Pligt  i  Ud0velse,  og  efterat  Eollegiet  i  1860  havde 
ndbedet  sig  det  medicinske  Fakoltets  Betsenkning  om,  hvorledes 
dette  Tilsyn  bensigtsmssssigst  bnrde  ad0ves,  ndtalte  Fakoltetet 
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sig  f0r8t  efter  7  Aara  Forl0b  deroYcr  og  det  ved  at 
paa  Bane  Forslag   til  Forandringer   i   Resolotionen   at    IS 
8om  endnn  efter  omtrent  3'Aars  Forl0b  ikke  have  fnndet 
L08iiing. 

Forholdet  mellem  Rigshospitalets  Direktion  og  dennes 
Hensyn   til  Forretniogsordenen  paa  Rigshospitalet  som  0k 
misk  Indretning  Underordnede,  Qyerlsegerne,  der  i  Regelen 
som  Medlemmer   af   det   medicinske  Fakaltet   og   skiftevis 
Kollegiet  —  efter  det  gjorte  Forslag  tillige  ville  komme  tfl 
indtage    en   mere    overordnet  StiUing   ligeoverfor  Direkti 
yilde  derhos  efter  Departementets  Formening  foranledige  T; 
skeligheder,    som  let  kande  ytre    en    skadelig  Indflydelse 
Forretningerne.       Medens    Direktionens   Myndighed    under 
saadan  Ordning  snarere  barde  for0ges,    for  at   ikke  UoiTe 
tetets  Interesser  sknlde  faa  en  atilb0rlig  Overv»gt  ved  Af| 
relsen  af  Sygebnsets  Anliggender  til  Skade  for  andre  beretti 
Hensyn,  vilde  Forandringen  klarligen,   som  af  Direktionen 
mserket,  i  h0i  Grad   svsekke  Direktionens   baade  Anseelse 
Myndighed.      Og  Anssettelse  af  en  £nedirekt0r  istedetfor 
nnyserende  Direktion  kan  ikke  8kj0nne8  at  ville   g}0re    n 
Yffisentlig  Forskjel  i  saa  Henseende. 

Det  b0r  endelig  ved  denne  Sags  Afgj0relse  ikke  lades 
af  Betragtning,  at  Rigshospitalet  ikke  er  den  eneste  S 
retning  for  Syge,  der  tjener  de  medicinske  Staderende 
praktisk  Undervisningsanstalt,  idet  kliniske  Foredrag  og  0vi 
i  Psycbiatri  af  Direkt0ren  for  Ganstads  Sindssygeasyl 
meessig  meddeles  Staderende,  der  halvaarlig  som  Yolon 
gives  Adgang  til  Asylet  og  dets  Syge.  Fakultetets  Forslag 
Rigshospitalets  Henlseggelse  for  Undervisningens  Skyld  OBdit 
Universitetet  vilde  saaledes  i  sine  Konsekvenser  lede  ogita 
til  Henlseggelse  af  denne  betydelige  Sindssygeindretning  luderi 
Universitetet. 

Idet  Departementet  saaledes  maa  erklaere  sig  mod  Hei 
sigtsmsessigheden  af  en  Forandring  af  det  bestaaende  ForfaoM 
mellem  Rigshospitalet  og  den  civile  Medicinaladministratioii 
skal  man  tillade  sig  at  fremstille,  hvorledes  man  tror  at  bnide 
opfatte  den  ved  Resolution  af  1858  bestemte  Henl£?ggelse  if 
Rigshospitalet  og  F0d8elsstiftel8en,  hvad  den  kliniske  UDde^ 
visning  angaar,  nnder  Universitetet  som  dettes  praktiske  L»re- 
anstalter  for  vordende  Lseger  og  det  Collegium  academicn 
ved  samme  givne  Paalseg  at  f0re  samme  Tilsyn  med  den  nsavntt 
Undervisning  som  med  den  0vrige  Universitetsundervisning. 
Man  antager,  at  det  derved  er  tilsigtet  at  fritage  Rigshospi- 
talets Direktion  for  det  egentlige  Ansvar  for  den  kliniske 
Undervisning   og   at   Issgge   det   hovedsagelige   Ansrar    derfor 
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«a  Universitetet,  og  at  det  som  F0lge  deraf  er  Di 
nigt  at  gribe  forn^dent  Initiativ  til  at  fa&  Uangler 
daniasen  afhjalpne.  Man  kan  dog  ikke  herved  t 
lonen  for  nberettiget  til,  om  den  af  HeiiB;n  til  Ii 
)t>m  Sy^ehns  maatte  finde  det  heDsigtsmessigt  at 
baoe  Sager,  der  maaske  niermest  have  Hensyn  til 
^ets  0i%med  som  Underrisningsanstalt,  naar  de  ert 
BeskafTenhed,  at  de  tillige  have  vffisentUg  skonomial 
■strativ  Betjdning,  eller  ere  af  Viegt  for  Sygei 
|l  Sx.  Oprettelse  af  Dye  Hospitals  servicer,  Deling 
Bt&aende  Servicer  osv.  Det  bliver  altsaa  det  akade 
legiam,  som  neermest  har  at  paase,  at  der  ved  Rii 
er  aoaat  et  tiUtrekkeligt  Antal  kliniske  Lerere,  al 
doelige  og  virksomme,  at  Undervisningen  drives  pai 
bringende  Maade,  til  for  de  Staderende  bekvem  Tit 
i-faenge  hindres  af  de  kliniske  Examiner  m.  v.  Di 
OplyBDinger  otn  disse  Forholde  vit  Kollegiet  kan 
ffclandt  Andet  ved  de  det  fra  samtlige  kliniske  Lterer 
--Beretoinger  om  DndervisDingeD  i  det  forl0bDe  Seme 
•elvfslgelig  omfatter  den  paa  Hospitalet  meddeli 
\JnderTisaiDg  ligesaavel  som  den  0Trige  Liererrirks 
TlniTersitetet  og  ogsaa  b0r  afgives  af  de  kliniske  L 
ikke  tillige  ere  Faknltetsmedtemmer.  Det  b0r  derli 
r  de  kliniske  Lnrere,  naar  der  maatte  stille  sig  noge 
for  den  kliniske  Undervisning,  som  de  ikke  selv  — 
;  saavidt  Hospitalets  Direktion  derpaa  bar  nogen 
?ed  Uenvendelse  til  denne  knnne  afbjselpe,  —  da 
med  Foreatilling  i  saa  Henseende  til  EoUegiet.  Di 
i  foni0dent  Tilfselde  at  s0ge  Hindringeme  ryddei 
gjenaem  Hospitalets  Overbestyrelse. 

Departementet  agter  ipvrigt,  om  dette  detsFoge 

naadjgst  Bifald,    til  Lettelae  af  ForbandHngeme    mi 

;  liegerne  og  Sigshospitalets  Direktion  at  bevirke,  at 

;   B0ger    istandbragt   regelmieBsige  Sammenkomster   m 

Berne,  f.  Ex.  en  Gang  bvert  Semester,  bvorved  Sag 

,   af  Betfdning  for  den  enkelte  Afdeling  af  Hospitale 

dette  i  sin  Belbed,   og  som  mnligens  knnne  faa  Ind 

lige  paa  Indretningen  som  Undervisningsanstalt,  km 

t^  fffilles  Beraadslagaing.      En   virksommere    og   m 

Deltagelse   af  Overliegeme,    der  tillige   ere  kliniske 

Hospitalets  Anliggender  i   det  Uele  antagea  nemlig 

0 ode rvisniD gens  Skyld  at  maatte  knnne  medf0re  sin 

I  Henbold  til  Foranferte  indstilles  nnderdanigst 
At  det  naadigst  beBtemmes; 
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»At  der  i  Anledning  af  det  medicinske  Falniltets  Andra- 
gende  af  7de  Mai  forrige  Aar  om  Forandringer  i  Overbes^^ 
relsen  af  Rigshospitalet  m.  m.  ingen  Foranstaltning  bliTer  al 
tr8Bif6.<< 


Offentlige  Foraustaltninger  vedkommende  Medicinalya^senet 

i  Norge. 


1870.  Juni  18de.  K.  JR.,  hvorved  Departementet  for 
det  Indre  bemyndiges  til  at  lade  det  af  den  ved  kongelig 
Resolution  af  2den  Febroar  1867  nedsatte  Eommission  adtf* 
beidede  Udkast  til  en  ny  Udgave  af  den  norske  Farmakoptf 
ndgiye  i  Trykken. 

August  26de  bar  Departementet  for  det  Indre  i  HenhoU 
til  §  4  i  Lov  om  Foranstaltninger  i  Anledning  af  ondartede 
smitsomme  Sygdomme  blandt  Hasdyrene  af  27de  Febraar  1B66 
og  den  samme  Departement  if0lge  denne  Lov  red  kongelig 
Resolution  af  7de  Marts  1868  givne  Bemyndigelse  udfserdigst 
f0lgende 

Forholdsregler 

til  Bef0lgelse  med  Hensyn  til  Miltbrand 

hos  Hasdyrene: 

§  1.  Saasnart  BOget  Husdyr  antages  angrebet  af  IGtt' 
brand,  skal  det  bnrtigst  mnligt  iQemes  fra  snnde  Dyr  og  a&- 
bringes  samt,  indtil  Sygdommen  er  oph0rt,  forblive  paa  et  frt 
Uvedkommende  og  alle  andre  Husdyr  afspaerret  Sted. 

Kunne  de  snnde  Dyr  anbringes  i  en  anden  Fj08-  (Staid*) 
Bygning,  er  det  hensigtsmsBssigst  at  lade  det  angrebne  Dyr 
forblive  i  det  Rum,  hvor  det  er  indsygnet 

Der  maa  derhos  drages  Omsorg  for,  at  Smaadyr  som  Sriii, 
Hunde,  Katte,  Fjserkrse  ikke  alene  afholdes  fra  at  komme  til 
det  angrebne  Dyr,  men  ogsaa  fra  ,at  komme  i  Ber0rel96  oed 
Oj0dningen  af  saadanne,  med  d0de  endnu  ikke  nedgravede 
Dyr  eller  med  Gjenstande,  som  ere  besudlede  af  Blod,  Slia 
m.  Y.  af  angrebne  Dyri 

De  Dyr,  som  bave  staaet  sammen  med  det  angrebne  Djr, 
b0r  i  flere  Dage  derefter  ikke  ssBttes  paa  Havnegang  samoei 
med  andre  Dyr. 

De,  som  passe  de  angrebne  Dyr,  b0r  ikke  komme  i  B^ 
r0relBe  med  de  0Yrige  Husdyr. 


§  2,  De  »f  SfgdomineD  d0de  Dyr  sknile  i 
Saar  nedgraves  paa  et  fra  Beboelae,  Veie  og 
Qeraet  Sted  i  Grnber,  der  i  det  mindste  maa  vai 
de  smittede  Gjeaatande  blive  deekkede  af  ei 
H  Alen.  Kan  Kalk  ekaffes  tilreie,  b0r  det  dtfde  I 
denned  beBtrees,  ftfr  denne  tilkastee. 

Qjedningen  og  alt  Affald  efter  de  aogrebi 
marest  mnligt  bortskaffes  og  Ugeledes  nedgraves. 
§  3.  Staid,  Fj0s  eller  andet  Rnm,  hvori  et  i 
staaet,  og  de  Ojenstande,  hrormed  det  bar  * 
Xing,  sknile  snarest  mnligt  ombyggeligt  renses, 
efter  flere  Dgers  Forltfb  benTttes  til  andre  Dyr. 
Stalden,  Fjtfset  eller  lignende  Rnm  ndlnftes, 
varmt  Tand  eller  Lnd,  og  den  Del  af  samme,  kvi 
staaet,  desinficeres  f.  Ex.  ved  at  ndreges  med  Klo 
BtsDkes  med  en  Oplffsning  af  Karbolsyre  (1  Del 
Vand)  etler  med  Klorkalkvand  (1  Del  Klorkalk 
Vand)  eller  beetrtfes  med  Klorkalk.  Mnrvnrk  ove 
almindelig  Kalk.  Hvor  Dyrlegen  eller  0vrighed 
det,  skal  Gnlvet  paa  det  Sted,  b?or  Dyret  bar  stai 
og  TfKTterket  renses  paa  nsvnte  Maade,  f0r  det 
legges,  eller,  om  det  er  gamnielt  og  lidet  bmgbar 
[  og  sratattes  af  nyt,  og  Jordgnlv  eller  Fyld  nndei 
t   gravea  og  fomyes. 

(         1^0sredskab  og  Deslige  stebevadskes  og  desi 
OTenntevnte  Haade.     Jemredskab,   som   Klaver, 
ndgl0det.  

DaHiltbrand  ved  Smitte  kan  OTerf^res  ikke  a 
men  ogsaa  tU  Mennesker  og  for  disse  er  ligesaa 
for  Dyr,  vedf0ies  efterf0lgeade  Forsigtighedsreglei 
ningen  paa  de  Steder,  hvor  Sygdommen  maatte  vi 

De,  Bom  passe  de  angreboe  Dyr,  nedgrave  d 
rense  de  smittede  Gjenstande,  b0r  advares  mod 
derfor  tilholdes  Forsigtighed  nnder  disse  Arbeii 
mindst  mnligt  komme  i  Ber0relse  med  Dyrenes 
eller  andre  Y«dsker,  der  ister  ere  farlige  ved  at 
Saar  eller  hndl0Be  Steder.  Er  man  bleven  besad! 
grebet  Dyrs  Vedsker,  anbefales  det  strax  at  afi 
med  koldt  Vand  med  Stebe  eller  heist  med  lid 
eller  Svovlsyre  i  (1  Del  Syre  til  12  Dele  Vand 
Sdikke.  Er  Nogen  bleveo  smittet,  tilraades  Lbj 
rest  mnligt  tilkaldt. 
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Befordringer,  Afgang,  Bevillingcr. 


1870.  Juni  17de  er  Korpslage  J.  C.  C.  L.  Sp^rd 
afgaaet  yed  D0den. 

Juni  Idde   er  Overtoldbetjent  Hegge  tilforordnet  Lade-  - 
stedet  Lillesands  Sundhedskommission  for  deri  som  toldkyndigt 
Medlcm  at  tage  Ssede  ved  Evarantsenesagers  Behandling. 

Juli  4de  er  Overtoldbetjent  Bruun  tilforordnet  Sande 
fjords  Sondhedskommission  for  deri  som  toldkyndigt  Medlea 
at  tage  S»de  ved  Kvarantsenesagers  Behandling. 

Juli  4de  er  Overtoldbetjent  Harris  tilforordnet  Tvedfr 
strands  Snndhedskommission  for  deri  som  toldkyndigt  Medlea 
at  tage  Ssede  ved  Kvarant«nesagers  Behandling. 

Juli  4de  ere  f0lgende  Avancements  og  Forssttelser  foie- 
gaaede  i  Armeens  Lsgekorps:  national  Korpslaege  i  IsteAken- 
hnsske  Brigades  Distrikt  Ootflieb  Anton  August  Frits  Sek^w^ 
heyder  ndnsevnt  til  garnisonerende  Korpslssge  i  samme  Brigades 
Distrikt;  national  Korpslsege  i  Kristiansandske  Brigades  Distrikt 
Jms  Erasmus  Heidenreich  forsat  i  lige  Egenskab  til  2dea 
Akershusske  Brigades  Distrikt;  national  Korpslaege  i  Bergcoske 
Brigades  Distrikt  Ove  Gregers  Gedde  forsat  i  lige  Egenskab 
til  Iste  Akershnsske  Brigades  Distrikt;  national  Korpslsge  i 
Trondhjemske  Brigades  Distrikt  Glaus  Gustav  Myrin  Korm 
forsat  i  lige  Egenskab  til  Bergenske  Brigades  Distrikt;  Koa- 
pagnikirurg  ved  Armeens  Hovedstation  Sven  Wallem  adnsTat 
til  national  Korpslaege  i  Kristianssandske  Brigades  Distrikt; 
Kompagnikirnrg  ved  Armeens  Hovedstation  Lorentz  HeinhM 
Boll  Ring  udnaevnt  til  national  Korpslaege  i  Trondhjemske 
Brigades  Distrikt  samt  Kompagnikirnrg  i  Trondhjemske  Bri- 
gades Distrikt  Hakon  Gabriel  Jebe  ndnaevnt  til  national 
Korpslaege  i  samme  Distrikt. 

Juli  9de  er  Apoteker  i  Steenlgaer  S.  C.  Baehke  afgaaet 
ved  D0den. 

Juli  12te  er  Kompagnikirnrg  Andreas  Backer  af  Departe- 
mentet  for  det  Indre  antagen  til  Reservelaege  ved  Rigshospi- 
talets  medicinske  Afdeling  fra  Iste  September  d.  A*  til  31t6 
August  1873. 


Alle  Magazinets  indenlandske  Abonnenter  anmodes  oio 
velvilligen  at  indsende  Opgaver  over  deres  Navn  og  Adresse 
til  Redaktionens  Sekretser,  Korpslaege  A.  Hoist,  Kristiao 
August  Grade  No.  1. 


Af  Norsk  MagaziD  for  Lsgeridenska 
Jannar  1871  tredie  Rsekke  adkomme 
T.  SleenS  Forlag,  Bom,  hidtil  i  maanedlige 
',  S  SpcU  aarlig,  der  betales  forekudevis 
med  60  Skill.  Forseodt  med  Posterne  k 
mere.  ladenlandBke  Subskribenter  boendi 
^skribere  Ixun  hos  Bogtrykker  Steen;  uc 
:  ndenlandske  bun  paa  ntermeste  Postko 

KriBtiania  i  Oktober  1870. 

Redali 


Indbydelse  til  Bidrag  til  et  Monumi 
Professor  Conradi's  Grav. 

I  Aaret  1S68  deie  paa  Madeira  efter  Is 
Sygdom  Professor  mediciaee  Aailreas  ChrlsUl 
Hans  jordiske  Levninger  ere  senere  bragte  tilbi 
drelandet,  og  hvile  nu  paa  Vor  Frelsers  Gra' 
StadeD.  Hans  sidste  Hvilested  er  imidlertid  il 
med  nogen  Mindesten  saaledes,  som  vi  have  tri 
s«ede  Videnskabsmand,  den  h0iagtede  Medborgei 
lige  Latge  og  trofaste  Van  fortjener  det,  og  sj 
vi  forndsffitte,  at  de  Mange,  med  hvitke  den  B 
sine  forskjellige  Stillinger  kom  i  Bererelse,  vif 
det.  Vi  Undertegnede  ere  derfor  traadte  samr 
■virke  til  Oprettelsen  af  et  Monument  paa  Pro 
radis  Grav,  idet  vi  tro  herved  at  im0dekom 
0nsker,  for  hvem  det  er  en  Hjertets  Trang  vet 
Tegn  at  vise  derea  Agtelse,  Hengivenhed  og 
for  den  Afdede  og  at  overantvorde  bans  Mind 
verdenen. 

IHenhold  hertil  tillade  vi  os  at  indbyde  vt 
gere  til  at  tegne  Bidrag  til  Oprettelsen  af  et 
paa  Professor  Conradis  Grav. 

Bidrag  bedes  indsendte  til  Korpsliege  Voff. 

Kristiania,  14de  September  1870. 

H.   K.   Fleischer.  Christ.   B 

Generalnuyor.  ProfeBsc 
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uem  af  en  ensartet  Substans,  hvis  Aggregattilstand  var 
Tanskelig  at  angive,  men  som  vi  vel  bedst  kunne  sammen- 
ligne  med  Manaeternes  (Goplernes)  Legeme.  Denne  Sub- 
stans  blev  kaldt  Protoplasma,  og  inan  ser  nu  i  Regelen 
Ordet  Protoplasma  eller  Celleprotoplasma  brugtiste- 
detfor  Celle,  medens  f.  Ex.  Briicke  bar  foreslaaet  Beteg- 
nelsen  Elementarorganisme  for  en  Celle.  Man  dis- 
kutterede  en  Tidlang,  om  denne  Protoplasmamasse  var 
begrsendset  af  en  egen  Membran,  men  er  vel  nu  overall 
kommen  til  den  Overbevisning,  at  i  alle  Fald  yngre  Celler 
ikke  have  nogen  egentlig  Membran,  som  jo,  hvis  den  exi- 
sterede,  maatte  vise  sig  ved  en  dobbelt  Kontur,  thi  en 
simpel  matematisk  Begraendsningslinie  omkring  en  Proto- 
plasmamasse beviser  ingen  Membran,  ligesaalidt  som  Kon- 
turerne  om  en  Oliedraabe  i  Vand  beviser  andet  end  en 
forskjellig  optisk  Brydningskoefficient.  iEldre  Celler 
kunne  derimod  faa  en  Membran,  sandsynligvis  derved  at 
den  overtladiske  Protoplasmamasse  paa  en  Maade  koagu- 
lerer  og  omdannes  til  en  fastere  Hinde.  ^gget,  som  jo 
egentlig  kun  er  en  Celle,  bar  saaledes  i  Membrana  pellu- 
cida  en  tydelig  Membran,  og  ligesaa  have  enkelte  andre 
Celler  en  Membran.  Intercellularsubstansen  er  vel 
sandsynligvis  ogsaa  blot  modificeret  Protoplasmamasse  og 
neppe  noget  Exsudat  fra  Protoplasmet. 

Videre  fandt  man  nu  specielt  hos  Planteme,  at  der 
inde  i  Protoplasmamassen  foregik  en  temmelig  regelmsessig 
Molekularbevsegelse  af  fine  Korn,  men  ikke  nok  med  det; 
Briicke  havde  allerede  for  lang  Tid  siden  gjort  den  Obser- 
vation, at  Pigmentcellerne  hos  Kamselffion  kunde  forandre 
Form,  og  at  disse  Dyrs  Farvenuanceringer  betingedes  heraf. 
En  saadan  Kontraktilitet  fandt  man  nu  snart  som  en 
almindelig  Egenskab  hos  Celleprotoplasmet,  og  v.  Beckling- 
hausen  viste  endelig  (1863),  at  man  for  Korneas  Vedkom- 
mende,  og  senere  tillige  Kiihne,  at  man  for  det  almindelige 
Bindevsevs  Vedkommende  maatte  skjelne  mellem  2  Slags 
Celler,  idet  nogle  vare  fixe  og  andre  bevsegelige.  De 
fixe  ere  —  specielt  i  Kornea  —  store,  flade,  blege,  stflerkt 
forgrenede,   stjerneformige   Celler   med   en   temmelig   stor 
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Kjerne,    medens    de   bevaegelige   Gelleprotoplasmer   ere 
mere  glindsende  og  noget  mindre.     Disse  sidste  foraodre 
idelig  Form,  strsekke  Udlobere  ud,  trsekke  Big  ind  paa-  den 
modbatte  Kant,  flyde  ud  ligesom  en  Draabe  og  krybe  der- 
ved  frem   igjennem   Vsevet  i   de   forskjelligste   Retnioger. 
Da   deres  Bevaegelser  ligne  Amobernes  kalder  man  disse 
Geller   ogsaa  almindelig   am0boide   Geller.     For   at  faa 
Be   dette   FsBnomen   under   Mikroskopet  maa  man  bringe 
Cellerne  eller  Vsevet,   som   man   vil   under80ge,   f.  Ex.  en 
forsigtigt  udklippet  Koniea  af  en  Fr0,  under  8aa  normale 
Betingelser  Bom  muligt.    Man  maa  saaledes  ikke  unders0ge 
Delen  i  almindeligt  Vand,   som   strax   draeber  Cellerne   og 
g]0r,  at  de  traekke  sig  Bammen   til   runde  Masser  aldeles 
lig  de  Former,  som  i  B0gerne  aftegnes  som  Pusceller  eller 
hvide  Blodlegemer,   der  ogsaa  ere   eller  have  vseret  am0* 
boide  Geller,  men  man  maa  enten  Isegge  Prseparatet  i  en 
tynd   Saltopl0sning    eller    endnu    bedre  i   Serum,    humor 
aqveus  eller  deslige  og  maa  endelig  undgaa  Tryk  af  Ds&k- 
glasset  samt  80rge  for,  at  VsBdsken,  hvori  Prasparatet  lig- 
ger,  ikke  fordamper.     Simplest  er  det  saaledes  at  Issgge 
Prseparatet    indenfor    en   Papirramme    paa   Objektglasset, 
hvorpaa  da  Dsekglasset  hviler,   og   saa   bestryge  Kandene 
med  Olie  for  at  undgaa  Fordampning.     Dette  er  tilstrsek- 
keligt  for  koldtblodige  Dyr,   men  vil  man  unders0ge  Dele 
fra  varmtblodige  Dyr,  maa  man  tillige  ophede  Objektglasset 
til  Dyrets  vanlige  Temperatur,    hvilket   sker  paa  de   for- 
skjellige  Varmeborde. 

Opdagelsen  af  Protoplasmet  og  dets  am0boide  Be- 
vsBgelser  er  aabenbart  en  af  de  smukkeste  og  vigtigste 
Fund,  som  er  gjort  ved  Mikroskopet,  og  det  maa  absolut 
bringe  vore  Anskuelser  om  det  organiske  Liv  ind  i  et 
andet  Stadium,  hvor  man  ikke  lader  Gellens  Funktion 
udelukkende  bero  paa  Endosmose  og  Ezosmose. 

Ad  hvilke  Veie  Gelleprotoplasmet  vandrer  er  et  andet 
Sp0rg6maal.  v.  Recklinghausen  bar  ved  at  behandle  Eornea 
og  andet  BindevsBV  med  Lapissolution  faaet  frem  eiendom- 
melige  Tegninger,  som  ban  antager  bevise  et  storartet, 
steerkt  forgrenet  Kanalsystem  i  selve  Vsevet,  som  maaske 
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er  Begyndelsen  til  Lymfekarrene,  og  som  ban 
kanaler.  Generaich  har  du  klippet  nd  Korn 
behandlet  dem  tned  LapiBsolutioo  og  bragt  de 
Hnden  paa  en  aoden  Fra  og  fandt  nu  ved  t 
dem  efter  flere  Dage,  at  der  var  kratet  Van 
i  dem,  og  at  disse  ayntes  at  vandre  langs  S 
SpBrgsmaalet  er  dog  ikke  afgjort  hermed,  og 
ledee  endou  ikke  sikkert,  om  de  ameboide  C 
ad  prseexisterende  Veie,  eller  om  de  uden  ■ 
sine  Veie  Belv.  Det  er  heller  ikke  af  alle  A 
taget  for  Bikkert,  at  v.  Reeklmgkausen^s  80 
Tirkelig  bevise  Tilstedeverelsen  af  Saftkanaler 

Son  anfsrt  d0  de  ameboide  Celler  ved  1 
rent  Vand.  De  trskke  sig  da  sammen,  blii 
have  overhovedet  det  Udseende,  Bora  beskri' 
celler  og  hvide  Blodlegemer.  Som  Fslge  bers 
on  blive  et  Spergsmaal,  om  dea  af  Vireho; 
Celleforegelse  i  et  inflammeret  Veev  oKsaa  vir 
F0lge  af  en  lokalt  foraget  Produktion,  eller  < 
muligvis  blot  kunde  vsre  Vaodreceller,  som 
og  altsaa  ikke  vare  dannede  paa  Stedet.  I  \ 
fremkom  ogsaa  mange  Forfattere  med  denne 
forfeegtede  specielt,  at  Organisationen  af  Flai 
og  Tromber,  som  Virchow  aotog  betingede: 
Blodlegemer,  som  vare  tilblandede  Fibrinen, 
gaa  vedlndvandring  af  amaboide  Celler,  og  so 
skulde  gaa  over  til  Bindevsevsceller. 

Saa  publicerede  Cohnheitn  for  et  Par  Aai 
Undersegelser  om  Udvandringeo  af  de  hvide 
og  der  er  vel  ikke  mange  Undersagelser,  son 
fulgte  med  den  Interesse,  og  som  i  saadanFai 
bekjendte  i  den  videnskabelige  Verden.  Si 
allerede  far  i  Halen  hos  Froskelarver  seet 
legemer  blive  pressede  ud  gjenoem  fuldsttendi 
gede  Kapillserer,  altBaa  en  ren  Bledning  pet 
Coknheim  kurariserede  nu  Fr0er,  saaledes  a 
Timer,  ja  et  Par  Dage  kunde  boldes  aldeles 
Ban  aabnede  Underlivet,  trak  en  Tyndtarmsly 
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lagde  dens  Mesenterium  under  Mikroskopet  Luften  virker 
da  snart  som  et  BetsendelsesirritameDt,  og  der  udvikler 
sig  en  let  Peritonit.  Ved  Mikroskopet  ser  man,  at  Cirkn- 
lationen  begynder  at  langsomgjeres,  og  at  der  paa  enkelte 
Steder  indtrseder  Stase,  men  allerede  ferend  det  kommer 
saa  vidt,  bar  man  Anledning  til  at  iagttage,  at  de  farvelese 
Blodlegemer  begynde  at  ophobe  sig  langs  Vseggene  specielt 
i  de  finere  Vener,  medens  de  rode  Blodlegemer  8tr0mme 
hurtigere  langs  Karrets  Axe.  Videre  begynde  de  farvel0se 
Blodlegemer  enkeltvis  paa  forskjellige  Steder  at  passere 
gjennem  Vseggen  af  Venerne,  Kapillffirerne  og  tildels  de 
iinere  Arteriegrene,  og  ofte  kan  man  se,  bvorledes  den 
ene  Halvpart  af  et  bvidt  Blodlegeme  endnu  sidder  inde  i 
Karrets  Lumen,  medens  den  anden  er  udenfor  Va'ggen. 
Efterat  vsere  sluppet  ud  begynde  de  tildels  at  vandre  i 
selve  Mesenteriet  ligesom  andre  amoboide  Geller.  Ganske 
vist  finder  man  nu  efter  en  Tid  en  Msengde  ameboide 
Celler  i  Mesenteriet  langs  Karvseggene  og  tildels  i  selve 
Veeggene,  uden  at  man  dog  med  Bestemthed  kan  paastaa, 
at  de  allesammen  reprsesentere  udvandrede  hvide  Blod- 
legemer, tbi  skjondt  Coknheim  anf0rer,  at  man  kan  obser- 
vere  Udvaudringen  i  stor  Maalestok,  saa  kan  det  dog  ikke 
negtes,  at  man  skal  observere  meget  n^iagtigt  og  stadigt 
i  tlere  Timer  for  endog  kun  at  faa  se  en  4  a  5  hvide 
Blodlegemer  virkelig  passere  gjennem  Vaeggen,  medens 
man  samtidig  studser  over,  hvorledes  Karveeggene  og  deres 
nsermeste  Omgivelser  i  en  Fart  infiltreres  med  lignende 
Celler,  men  hvis  Optrseden  man  ikke  bar  kunnet  gj0re  sig  rigtig 
Rede  for.  Desuden  trsede  ogsaa  enkelte  rode  Blodlegemer 
ud  i  Vsevet  Af  disse  og  af  andre  Undersogelser  paa 
Kornea,  bvor  ban  altid  vil  have  seet  en  Betsendelse,  be- 
gynde med  konjunktival  Injektion  langs  Randen  og  derpaa 
en  Opacitet,  som  fra  Periferien  (issBr  fra  0verste  Raod) 
kryber  indover  mod  det  betaendte  Sled,  sluttef  Coknliei»i 
at  al  Gelleiniiltration  ved  Bet^endelse  fremkommer  ved  en 
Ansamling  af  udvandrede  hvide  Blodlegemer,  og  at  altsaa 
Pusceller  simpeltben  ere  direkte  udvandrede  hvide  Blod- 
legemer. —  Dette  Cohnheim's  Fund  vakte  naturligvis  For-* 


banselse.  At  en  Udvandring  virkelig  finder  Stei 
ikke  negtes,  thi  derom  kan  Enhver  overbevise  sig 
der  ssaledes  diskutteredes,  var  kun  1)  om  Ma  ad  en 
Udvandringen  foregik,  om  iiemlig  Cellerne  pres! 
gjenoem  Vteggene  ved  Blodtrykket,  eller  om  de 
selvstendigt  ud  gjennem  Vsggene  paa  Grund 
amvboide  Egenekaber,  og  2)  demaest  om  devandr 
Deni  prseexisterende  Stoiuata  i  Earvsggene,  saadf 
0dmansson  bar  troet  at  kunne  antage  efter  sine  I 
parater,  eller  om  man  ber  antage,  at  Karveeggt 
eller  ved  Betnndel&en  faa  en  eaa  bl0d,  protople 
Koneistens,  at  de  hvide  Blodlegemer  kunne  passi 
Dem  dem  hvorsomhelst,  saaledes  som  Stricter  anl 
endelig  var  3)  det  vsrsentligiite  Di&kuspionstema, 
nu  efter  Cohnkeini's  UndersHgelser  var  berettig 
antage,  at  alle  Pusceller  og  alle  amaboide  Geller 
ligheden  kun  vare  udvandrede  hvide  Blodlegemer. 

HvorledeH  sknlde  man  nu  komme  efter  del 
man  mente  at  have  et  Middel.  v.  Rechlingkausi 
nemlig  far  observeret,  nt  hvide  Blodlegemer  og  Lyi 
kort  Bagt  alle  ameboide  Celler  i  sit  Indre  kunni 
ikke  alene  smaa  Melkekugler  men  ogsaa  line  Farv* 
som  Zinnober  og  Karmiii  etc.  Msder  en  ameboid 
saadant  Korn,  saa  udstreekker  den  formelig  Fang) 
kring  det,  saa  at  Farvestotkornet  tilsidst  komm 
ligge  midt  inde  i  Protoplasmet.  Paa  den  Mi 
Protoplasmet  (Cellen)  blive  ganske  proppet  me' 
stofkorn.  Man  kalder  dette  ofte  at  nfodre"  Cell 
-de  paa  en  Vis  ^eede"  disse  Smaalegemer.  Pi 
Maade  mente  man  nu,  at  man  formelig  kunde  sti 
hvide  Blodlegemer,  idet  man  nemlig  spreitede  fini 
met  Zinnober  ind  i  Freens  Lymfeseekke  eller  end 
direkte  i  Vena  epigastrica,  thi  efter  kort  Tid 
regelmtessig,  at  alle  de  hvide  Blodlegemer  ere  fy 
Farvestofkom,  medens  man  ikke  tinder  mange  fi 
Blodets  Plasma. 

Frembringer  man  nu  paa  et  eller  andet  Sted 

Kornea  en  Beteendelse,  og  finder  man  saa,  at  al! 

H.  M.  H  Lagev.  XZIT  B.  11  a  3i 
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alle  Fald  de  fleste  ansamlede  Celler  ete  zinnoberholdige, 
saa  ligger  jo  den  Slutning  nsBr,  at  disse  Celler  kon  repre- 
sentere  de  „fodrede"  hvide  Blodlepremer,  som  ere  udvan- 
drede.  Og  i  Virkelighedeh  fandt  man  nu  paa  det  betsodte 
Sted  meget  talrige  zinnoberholdige  Celler,  og  dette  anf0rte8 
da  ogsaa  som  et  vsegtigt  Bevis  for  Cohnheim's  Ansknelse. 
Nu  bar  det  dog  i  den  sidste  Tid  vist  sig,  at  disse  Obser- 
vationer  ikke  bave  den  Beviskraft,  som  man  oprindelig 
tillagde  dem,  tbi  man  ser,  at  de  fodrede  Celler  80ge  at 
befri  sig  for  Farvestofkomene,  at  de  IsBgge  dem  igjen  i 
YsBvet,  hvor  de  da  muligvis  igjen  kunne  optages  af  andre 
am0boide  Celler,  ja  bos  varmblodige  Dyr  deponeres  Far?e- 
stofkornene  relativt  burtigt  i  Leveren,  saa  at  man  under- 
tiden  efter  mindre  end  en  Dag  f.  Ex  bos  en  Kanin  for- 
gjaeves  soger  efter  zinnoberboldige  bvide  Blodlegemer  i 
Blodet.  Kort  sagt:  Fors0gene  med  fodrede  bvide  Blod- 
legemer vise  store  Mangier  og  maa  tydes  med  Forsigtigbed. 
Skj0nt  nu  v.  Becklinghausen  ikke  vilde  negte,  at  mn- 
ligvis  en  Del  Pusceller  vare  udvandrede  bvide  Blodlegemer, 
kunde  ban  dog  ikke  gaa  ind  paa  Cohnheim^s  Anskuelser, 
som  negtede  enbver  Celledeling  paa  Stedet.  Sammen  med 
Hoffmann  foretog  v,  Recklinghatisen  Experimenter  paa  ud- 
klippede  Frokornese,  som  ban  irriterede  og  lagde  i  sit 
fugtige  Kammer  i  lidt  Serum,  bvor  de  kunne  boldes  levende 
i  flere  D0gn.  Han  fandt  nu  ogsaa  ber  en  formelig  Beten- 
delse  med  Ansamling  af  Celler  paa  det  irriterede  Sted. 
Fn  Del  af  disse  Celler  kunde  maaske  skrive  sig  fra  Senim, 
bvori  Eornea  laa,  men  ban  ansaa  det  dog  for  sikkert,  at 
de  fleste  vare  fremkomne  ved  en  Proliferation  fra  Eorneas 
egne  Elementer,  og  dette  saameget  rimeligere,  som  ban 
observerede,  at  de  fixe  Komealegemer  forandrede  Udseende 
paa  det  irriterede  Sted  og  begyndte  at  gaa  over  i  Ele- 
menter, som  mere  lignede  de  amoboide  Celler.  Cohnkeim 
svarede  ikke  egentlig  paa  disse  Experimenter,  men  ude- 
lukkede  Blodets  Elementer  paa  en  anden  Maade,  idet  ban 
begyndte  at  gj0re  sine  Fors0g  paa  Fr0er,  som  ban  bavde 
ber0vet  alt  Blod  og  erstattet  det  ved  en  tynd  Kogsalt- 
opl0sniug  —  saakaldte  „Salzfroscbe"  — ,  som  kunne  bringes 
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til  at  leYe  i  flere  Dage.  Irriterede  ban  nu  Komea  bos  et 
saadant  Dyr,  fandt  ban  ingen  Celleophobning,  med  andre 
Ord  ingen  Beteendelse,  men  den  eneste  Forandring  var,  at 
de  fixe  Kornealegemer  falde  ben  og  degenerere  til  eien- 
dommelige  Klumper,  og  det  skulde  da  veere  denne  regres- 
sive Metamorfose,  som  v.  Beeklinghausen  skulde  bave  op- 
fattet  som  prolifererende  fixe  Kornealegemer  eller  som 
Overgangsformer  mellem  fixe  og  am0boide  Geller.  Sam- 
tidig  experimenterede  Cohnheim  ogsaa  paa  Tungen  bos 
Frosker  og  saa  sig  overalt  bestyrket  i  sin  oprindelige 
Mening,  at  Bindevsevets  Celler  ikke  proliferere  ved  en 
BetsBndelse,  men  at  alle  optrsedende  Celler  fremkomme 
ved  Udvandring  af  bvide  Blodlegemer,  og  at  altsaa  Betsen- 
delse  ikke  er  mulig,  naar  alle  bvide  Blodlegemer  ere  fjer- 
nede.  Senere  bar  nu  Strieker  i  Wien  optaget  Unders0- 
gelserne  og  experimenteret  saavel  paa  Tungen  som  paa 
Kornea  bos  Froer.  Han  g]0r  nu  ferst  opmserksom  paa, 
at  nSalzfrdscbe""  ere  aldeles  abnorme  Dyr,  bvorfra  man 
ikke  godt  kan  drage  Slutninger  til  normale  Dyr,  og  viser 
ogsaa,  at  det  overbovedet  ikke  er  muligt  at  faa  en  Fr0 
ganske  befriet  for  sine  bvide  Blodlegemer  og  afviser  saa- 
ledes  disse  Experimenters  Beviskraft.  Derimod  vil  Strieker 
ved  at  bebandle  betSBudte  Kornese  i  forskjellige  Stadier 
med  Cohnheim*s  Klorguldopl0sning  ikke  alene  bave  over- 
bevist  sig  om,  at  de  fixe  Korneaceller  paa  en  Maade  for- 
svinde,  idet  de  gaa  over  til  Former,  som  mere  ligne  de 
amoboide  Celler,  som  tyde  paa,  at  de  virkelig  bave  ynglet, 
men  ban  bar  ogsaa  ved  at  unders0ge  betsendte  EornesB 
og  Tungen  i  levende  Tilstand  direkte  seet  Celledelingen 
foregaa  under  Mikroskopet.  Man  kunde  vel  sp0rge  om 
ogsaa  bver  Del  virkelig  repraesenterer  en  Celle,  om  den 
bar  det  Attribut,  som  man  pleier  at  forlange  af  en  selv- 
stcendig  Celle,  nemlig  Kjerne,  eller  om  det  ikke  meget 
mere  blot  er  et  Stykke  l0srevet  Protoplasma,  som  Strieker 
bar  seet,  og  som  ikke  egentlig  skulde  kunne  sammenlignes 
Tned  Celledeling.  Hertil  kan  da  Kun  svares,  at  bver  Del 
for  sig  i  alle  Fald  viste  am0boid  Bevsegelse,  og  at  Sp0rgs- 
maalet  om  Kjernens  N0dvendigbed  for  en  Celle   vel  kan 
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ssettes  lidt  i  Tvivl,  siden  Haekel  i  Middelhavet  har  fundet 
en  kjernelas  AiD0be,  og  siden  man  ved,  at  ^ggets  Kjeme 
svinder,  f0rend  Furingen  begynder  at  gaa  for  sig.  Derfor 
har  Strieker  heller  ikke  mig  bekjendt  specielt  ved  Eddike- 
syre  reageret  paa  Cellekjerne.  Strieker  negter  nu  natur- 
ligvis  heller  ikke  Udvandringen,  men  anser  sig  af  sine 
talrige  Unders0ge1ser  berettiget  til  at  slutte,  at  der  dog 
foregaar  en  rigelig  Gellenydannelse  i  et  betSBndt  Ysby. 

En  ikke  uvigtig  Opdagelse  er  i  den  allersidste  Tid 
gjort  paa  v,  Recklinghausen's  Laboratorium,  idet  Saviofti 
har  seet  Pigmentceller  i  Sv0mmehinden  hos  Fr0en  blive 
am0boide,  og  ligeledes  har  Tsehaushoff  paa  Strieker's  La- 
boratorium seet  Pigmentceller  ikke  alene  blive  am0boide, 
men  ogsaa  dele  sig. 

For  Tiden  synes  det  saaledes  at  staa  fast,  at  der 
virkelig  foregaar  en  Gelledeling  i  et  betasndt  Vsev  ikke 
blot  af  egentlig  am0boide  Celler,  men  ogsaa  af  de  fixe  — 
ligesom  hvilende  —  Celler, -som  da  altsaa  ved  en  Betsen- 
delse  formelig  vaagne  til  nyt  Liv,  blive  am0boide  og  pro- 
liferere. 

Strieker  har  nu  samtidig  S0gt  at  bringe  hele  Betsen- 
delseslaeren  ind  i  et  lidt  andet  Spor.  Som  f0r  bemserket 
har  man  siden  Virchow's  f0rste  Unders0gelser  vsesentlig 
havt  sin  Opmserksomhed  henvendt  paa  Gellerne  og  deres 
Forandringer  under  en  Bet»ndelse,  men  Strieker  mener 
nu,  at  man  atter  maa  optage  de  seldre  —  tildels  forglemte 
—  Unders0gelser  om  Karrenes  Forhold  og  specielt  om 
Stasen,  som  jo  —  i  alle  Fald  ved  experimentelle  Bet«n- 
delsesunders0gelser  paa  koldtblodige  Dyr  —  i  Regelen 
pleier  at  indfinde  sig  meget  snart.  Ligeledes  er  det  jo 
ogsaa  en  daglig  Erfaringssag,  at  der  kommer  Blodover- 
fyldning  i  Konjunktiva,  naar  der  er  kommen  et  fremmed 
Legeme  i  Kornea*),  og  at  dette  endog  synes  at  vsere  det 


*)  Naar  man  siger,  at  Eornea  og  Brusk  adskille  sig  fra  andre 
Vffiv  derved,  at  de  ikke  have  Blodkar,  saa  er  dog  Diffe- 
rensen  ikke  saa  stor,  thi  ogsaa  i  ethvert  andet  Vasv  er 
dor  et  st0rrc  eller  mindre  Terrltoriam  mellem  de   enkelte 
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f0r8t  optrsedende  FsBnomen.     Strieker  mener  nu  videre,  at 

man  heller  ikke  godt  kan  benegte  et  Exsudat,  fordi  man 

ikke  ser  det  ved  Mikroskopet,   ligesaalidt  som   man   kan 

benegte  Luften  eller  Vandet,  fordi  man  ikke  ser  det  under 

i.    Mikroskopet,  ja  ban  tror  meget  mere,   at  roan  af  VsBvets 

Opsvulmning  og  tildels  mindre  Gjennemsigtigbed  er  beret- 

tiget  til  at  antage  enExsudation  i  Vsevet,  men  naar  denne 

Exsudation   kommer  —  om   samtidig   og   afhasngig   af  at 

Stasen  indtraeder  eller  af  at  Stasen  bsBves  —  det  er  endnu 

ganske   uvist.     Exsudutionen   spiller   efter  Strieker  en 

veesentlig  Rolle,  thi  den  antager  ban  er  Irritamentet,  som 

\     pirrer   Gellerne   til   produktiv    Virksombed.     Hvorvidt   nu 

I      Stasen  eller  —  for  ikke  at  sige  for  meget  —  Girkula- 

tionsforstvrrelsen  ved  en  Betsendelse  fremkommer  ved 

en  direkte  Indvirkning  af  BetsBndelsesirritamentet  paa  Kar- 

vseggene  eller  pr.  Reflex  fra  sensitive  Nerver,   er  atter   et 

andet  Sp0rgsmaal,  som  dog  vel  maa  besvares  derben,  at 

det  er  gjennem  Reflex,  naar  man  nemlig  tager  Hensyn  til, 

at  der  indtrseder  Blodoverfyldning  i  Konjunktiva  ved  frem- 

med  Legeme  i  Kornea,   bvor  altsaa  Karrene  ikke   direkte 

rammes. 

Stricker^s  BetsBndelsesteori  er  altsaa  i  Kortbed  folgende : 
Frimsert  irriteres  de  sensitive  Nerver,  ved  Reflex  paa  Kar- 
rene frembringes  en  Cirkulationsforstyrrelse  (Stase)  og  Ex- 
sudation samt  dernsest  endelig  en  Celleproliferation  (og 
Ophobning  af  Vandreceller).  Dette  bliver  saaledes  paa  en 
Maade  en  Kombination  af  Rokitansky^s  og  Virehaw^s  Teori. 
!  Vi  have  f0r  seet,   at  Virehow  benleegger  den  vsesent- 

'     ligste  Gellenydannelse  ved  en  BetsBndelse  til  Bindevsevets 


Kapillsermasker,  som  ogsaa  er  karl09t,  men  som  dog  faar 
sin  Forsyning  med  Ernseringsmaterial  fra  de  nsermest  til- 
st0dende  Kapillserer.  Kornea  kan  na  betragtes  som  et 
nhyre  stort  saadant  intervaskalsert  Terriioriam,  hvis  Ele- 
menter  faa  sin  ErnseriDgsvsedske  fra  Karrene  i  Periferien, 
og  ved  Sp0rg3maalet  om  Karrenes  Rolle  under  en  Betaen- 
delse  maa  man  altsaa  for  Korneas  Vedkommende  hoved- 
sagelig  tage  Uensyn  til  de  konjunktivale  og  snbkonjank- 
tivale  Kar  paa  Bulbas. 
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^lementer,  idet  ban  mener,  at  de  for  et  Organ  specifike 
Celler  som  oftest  samtidigt  undergaa  en  regressiv  Meta- 
morfose  hovedsagelig  ved  en  Slags  Fedtdegeneration. 
Efterat  Strieker  havde  paavist,  at  Kolostrumkugler,  der 
efter  Virchow  reprsesentere  Typus  for  fedtdegenererede 
Celler,  endnu  kunne  vise  am0boide  Bevsegelser,  er  det 
overhovedet  bleven  tvivlsomt,  om  man  uden  videre  \Sf 
betragte  en  fedtkornet  Celle  som  en  regressiv  Metamorfose. 
Endelig  have  andre  Unders0gelser  vist  Strieker,  at  ogsaa 
Celler,  som  have  naaet  en  specifik  Udvikling,  som  f.  Ex. 
Ganglieceller  og  Leverceller  selv  kunne  deltage  i  Prolifera- 
tionen  ved  en  Betsendelse. 

Ved  de  i  den  f0rste  Forelasning  omtalte  Under80gel8er 
om  Epitelets  Regeneration  bar  jeg  flere  Gange  sect  eien- 
dommelige  am0boide  Elementer,  som  ved  sin  Glands  etc 
differerede  betydeligt  fra  de  almindelige  am0boide  Celler, 
og  som  jeg  endog  saa  dele  sig  indtil  i  5  mindre  Elementer, 
der  bver  for  sig  fortsatte  sin  Vandring  indimellem  Epitelet 
til  forskjellige  Kanter.  Jeg  vil  her  ikke  omtale  disse  Ele- 
menter nsermere,  men  kun  bemserke,  at  de  uvilkaarlig 
gjorde  Indtrykket  af  Kitsubstans^  Jeg  aRf0rer  dette  her 
for  at  gj0re  opmsBrksom  paa,  at  man  ved  Studiet  af  Be- 
tsendelse  vel  ogsaa  inaa  tage  Hensyn  til  Intercellularvsevet, 
bvortil  Kitsubstansen  nsermest  h0rer.  Man  er  nutildags 
saagodtsom  enig  om,  at  Intercellularmassen  ikke  b0r  be- 
tragtes  som  noget  Exsudat  fra  Cellerne,  men  som  modifi- 
ceret  Protoplasmamasse,  og  det  Sp0rgsmaal  ligger  da  nsir, 
om  ikke  ogsaa  Intercellularsubstansen  kan  spille  en  mere 
aktiv  Rolle  ved  en  BetsBndelse  end  almindelig  antaget,  og 
i  saa  Uenseende  kan  den  anf0rte  Observation  fra  Komea 
maaske  have  Betydning,  8kj0ndt  jeg  ikke  deraf  vover  at 
drage  nogen  Slutning,  men  kun  fremssetter  det  soin  et 
aabent  Sp0rgsmaal. 

I  den  allersidste  Tid  er  der  paa  Rolletfs  Laboratorium 
gjort  en  Del  Unders0gelser  om  Stasens  Forhold  til  Bet«n- 
delse  etc.  De  have  ikke  ledet  til  noget  vsesentligt  Kesultat, 
men  det  skal  blot  anf0res  som  et  interessant  Faktum,  at 
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der  ogsaa  frembragtes  Stase,  hvor  Blodet  var  substitueret 
ved  fortyndet  Melk. 

Da  jeg  er  gaaet  ud  fra  Galenas  Definition  af  en  Be- 
tondelse,  pligter  jeg  nu  ogsaa  egentlig  neermere  at  omtale 
Aarsagen  til  „Calor  &  dolor^  ved  en  Betsendelse,  men  tror 
dog  at  burde  lade  det  vsere  nok  med  hvad  der  er  sagt 
om  „Rubor  &  tumor'',  der  som  paavist  vsesentligst  danner 
Diskussionstemaet  i  den  nyere  Tid. 


•■  -" 


8vaDgerskab  i  den  tilbagebeiede  Livmoder. 

(Af  Kompagnikirurg  Vedeler.) 


Tyler  Smith  er,  som  bekjendt,  den  f0rste  (Obstetrical 
Transaction  Vol.  II  1861),  som,  st0ttet  ved  mange  Observa- 
tioner,  fremsatte  den  Teori:  „At  den  almindeligste  Maade, 
hvorpaa  den  saakaldte  „Retroilexio  uteri  gravidi"  opstaar, 
fer:  Besvangring  og  Udvikling  af  en  tidligere  retro verteret 
eller  flekteret  Livmoder.  Herifra  undtages  ganske  sjeldne 
akute  Tilfselde,  hvor  Retroversionen  er  fremkaldt  ved  en 
traumatisk  Indilydelse''.  Denne  bans  Opfatning  bar  vun- 
det  st0rre  og  st0rre  Omraade.  Nyere  Forfattere  (f.  Ex. 
Murphy)  gaa  en  dog  saavidt,  at  de  saavel  for  akute  som 
kroniske  Tilfselde  kun  antage  en  Aarsag,  nemlig:  tidli- 
gere existerende  Tilbageb0ining  af  Livmoderen.  Schroeder 
(Schwangerschaft,  Geburt  und  Wochenbet,  Bonn  1867)  ud- 
taler  sig  isser  decideret:  „Kun  i  forholdsvis  sjeldne  Til- 
fselde  bar  Lsegen  Leiligbed  til  at  paavise,  at  der  bar  vseret 
nogen  Leieforandring  f0r  de  akute  Fsenomener.  Den  simple 
Retroflexion  uden  Komplikationer,  bar  sjefden  Symptomer, 
og  i  etbvert  Fald  lidt  TrsBkning  i  Korsryggen,  habituel 
Forstoppelse  eller  nogen  hyppigere  Urinladning  bliver  som 
oftest  overseet  eller  allermindst  S0gtRaad  for.    Paa  denne 
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Maade  er  det  forklarligt,  at  de  fleste  Tilfelde  af  inde- 
klemt,  tilbageb0iet  svanger  Livmoder  ferst,  efterat  Inkar- 
cerationsfsenomenerne  ere  optraadte,  komme  tn  LsBgens 
Kundskab.  Et  Fald,  et  pludseligt  Feiltrin,  en  Skrsek  eller 
desligeste  kan  da,  eftersom  Anamnesen  stedse  niaa  strsekke 
sig  udover  fleie  Dage,  nsesten  oftest  fremhentes  som  Aar- 
sag,  isser  naar  man  S0ger  efter  en  akut  indvirkende."^ 
Da  jeg  tror,  at  denne  Opfatning  i  det  Vsesentligste  er 
den  rette,  skal  jeg  tillade  mig  at  referere  f0lgende  lille 
ObservationsrsBkke. 

Enkemadame  C.  N.  har  en  retro flekteret  Livmoder.  Fun- 
das  kan  rettes  op  ved  Hjselp  af  Sonden,  men  falder  strax 
igjen  ned,  naar  denne  tjernes.  Ilodge^s  Pessarium  indf0rtes, 
syntes  at  holde  Livmodergrunden  oppe,  nden  dog  at  lindre 
Smerterne  i  Ingvinalegnen  og  Korsryggen.  En  n0iagtigere 
Undeis0gelse  den  sidste  Dag  af  Menstruationen  viser,  at  Liv- 
moderen  og  har  en  liden  Latcralversion,  saaledes  at  Vaginal- 
portionen  vender  noget  til  den  venstre  Side  af  Btekkeoet, 
medens  Fundus  staar  tilh0ire.  Fors0ger  jeg  at  rette  denne 
Stilling  ved  at  f0re  Vaginulportionen  stserkt  over  tilh0irei 
klager  bun  over  Smerter  i  h0ire  Ingvinalregion  paa  det  Sted, 
hvor  bun  ellers  i0]er  dem.  Ved  en  kombineret  indre  og  ydre 
Under30gelse  0mmer  nun  sig,  naar  den  foretages  i  h0ire 
Skedehvs&lving.  Ingen  Svulst  eller  Haardhed  kan  opdages^ 
men  maaske  nogen  Fuldhed.  Hun  blcv  noget  bedre  efter  den 
anvendte  Behandling  (roligt  Leie  i  Sengen  under  hele  Men- 
struationen, smaa  Vesikatorier  i  Ingven,  Opiumssuppositorier, 
Jem  og  Kinin).  Hun  blev  atter  gift.  Efter  et  Aars  Forl0b 
adebleve  pludselig  Menses  tvende  Gange.  Hendes  tidligere 
Lidelser  kom  atter  igjen.  Hun  klager  over  Tyngde  i  Biekkcnet, 
Trykning  og  Trsekning  i  Korsryggen,  byppig  Trang  til  at  lade 
Vandet,  traeg  Afl'0ring.  Livmoderen  er  retroflekteret,  men 
tydelig  for0get  i  Volum.  Hun  har  Kvalme  og  Morgenbr»kning. 
Hun  tror  selv,  at  bun  er  frugtsommelig.  Bun  dk  Lov  til  at 
gaa  oppe,  men  b0r  undgaa  alle  Anstraengelser  isser  L0ften  eller 
Bseren  af  tunge  Gjenstande,  og  viere  opmaerksom  paa  sin  Urin- 
ladning  og  Atl0ring.  3die  Maaned  gik  hen,  nden  at  Symp* 
tomerne  antoge  nogen  farlig  Karakter.  I  4de  Maaned  f0lte 
bun  sig  megct  lettere.  Jordemoderen  f0lte  ikke  Modergranden. 
Livmoderen  var  reponeret.  Hendes  Svangerskab  forlab  normalt 
F0dselen  ligesaa.  1  Barselsengen  blev  hnn  boldt  i  Ro  i  4  Oger. 
Gav  selv  Bryst      Blev  unders0gt   efter    dde  Maaneder.     Liv- 
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moderen  er  retroflekteret  som  tidDgere.     Lateralven 
derimod  at  vtere  mindre  skarpt  ndtalt. 

MatroskoDe  T.  K.,  Moder  til  et  lovende  Barn, 
hendes  Mand  bar  paaf0rt  hende  venerisk  Sygdom". 
Yaginit  med  Uretrit.  Livmodcren  er  retrovertere 
bevtegelig,  liden  og  nden  0mhed.  Hun  blev  karci 
Yaginit  yed  Dr.  Black's  Jernsuppositorier.  I  Mai 
1869  blev  jeg  hnrtigt  henlet  til  hende.  Hiin  tror 
sommclig.  Menses  ere  adeblevno  treade  Gange.  Hi 
Evalme  og  Morgenbriekninger,  Havt  Vacsltelighedei 
ladningen.  Treg  AS^riDg.  Efterat  have  vadsket  St 
tvende  Dage  siden,  bavde  hnn  fait  Sinerter  i  den 
af  Abdomen  og  i  Kyggen.  Klager  nn  desnden  over 
Trrongoing .  nedimod  F0dseladelene  og  over  heftig  T 
lade  Vandet,  nden  dog  at  knnne  faa  en  Draabe  fr 
blseren  staar  ved  Kavlen.  Explorationen  viser  en  n 
og  bypertrofieret,  gmfindtlig  Livraoder,  Vaginalpoi 
med  Vanskeligbed  naaes  oppe  under  Symfysen. 
Drin  adtsrates.  I  Leiet  paa  KDieer  og  Albuer  r 
med  taalelig  Lethed,  idet  Trjkket  med  dc  tvendc  I 
rettedes  lige  op  mod  rromentoriet,  men  benimod  vi 
af  Bsekkenet.  Den  f0lgende  Dag  er  Livmoderen  ty 
verteret.  Dcr  cr  Exkrcmenter  i  Endetarmeo  Fc 
Fass'igen  at  disse  og  forbindre  al  Trykkeo  ved  Stot 
ban  flere  Innkne  Vandklysterer,  der  frembragte  DOgle  let 
Affttringer.  Den  folgonde  Dag  var  bnn  oppe  troda 
Paa  min  ForespDrgsel  erklarer  boo,  at  ban  i  sit  f0r3 
skab  iBegyndelsen  bavde  vseret  plaget  meget  af  Urii 
beder  og  Smerter  i  Haven  og  Eorsryggen,  Svaoger 
l0b  normalt.  F0dselen  ligesaa.  Levende  Barn.  Jei 
ADlednJDg  til  at  undersege  bendes  Livmoder  senere. 

En  Afteu  i  December  1866  blev  jeg  kaldet  ti 
l^nners  Kone,  Marie  Nielsen,  som  er  fragtsommi 
Maaned  for  fsrste  Gang.  Dagen  torad  var  der  u 
bende  bekjendt  Aarsag  Indtraadt  Itlddning  fraF0dsele 
af  beftige  nedadtrengende  Smerter,  Livmoderen  er 
teret  og  for0get  i  Yolam.  Der  nddyderBlod  fraMo< 
der  er  tilgjfengelig  for  Fingerspidsen.  Der  var  et 
Urin  i  Bleren.  Ingen  Exkrementer  i  Endetarmei 
Fnodns.  Jeg  reponerede  med  Yanskehgbed.  Dei 
Morgen  kom  jeg  igjen.  Om  Natten  bavde  bun  i 
Smerter  aborteret.  Foetus  var  omtrent  3"  langt.  Bl0( 
opbtfrt  tilligemed  Smerterne.  Hnn  var  oppe  og  at 
Uges  Forl0b.  I  April  1867  kom  der  atter  Bud 
Uenses  have  vKret   borte    i    3  Maaneder.      Hun    k 
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stserke  Smerter  og  Tr3'kning  i  Bsekkenet  og  Korsryggen.  Har 
hettig  TraDg  til  at  lade  Vandet,  men  kan  intet  faa  frenu 
Aff0riDg  ikke  paa  lang  Tid.  De  forskjellige  Symptomer  ere 
optraadte  og  have  forvserret  sig  lidt  efter  lidt.  Livmodereii 
er  for0get  i  Volum  og  retroflekteret.  Blaeren  staar  over  Navlen. 
Der  er  Exkrementer  i  Endetarmen.  Jeg  Qdt0mte  Urineu  ved 
Hjselp  af  Kateter,  og  Aff0ring  fik  hun  efter  Klyster.  Repone- 
rede  Livmodereii  og  holdt  hende  i  Sengen  nogle  Dage.  Efter 
en  Uges  Forl0b  blev  jeg  atter  bentet.  Han  klager  over  de 
samme  Smerter  og  Besvaerligheder  som  f0r.  Livmoderen  er 
atter  retroflekteret.  Repositionen  lykkedes  atter.  Han  fikLov 
til  at  vaere  oppe,  efterat  en  Oattaperkaring  var  f0rt  op  i  Skede- 
hv»lvingen  og  Livmoderen  saaledes  boldt  i  Sitas.  Svanger- 
skabet  forl0b  normalt.  F0dselon  ligeledes.  Ringen  var  taget 
bort  i  5te  Maaned.  Under  Diegivningen  fik  ban  en  Brystbyld. 
Jeg  benyttede  Anledningen  til  at  unders0ge  bende.  Uterus  er 
retroflekteret,  men  aden  nogen  egentlig  Knssk.  Den  ligner  en 
Retorte,  bvis  Hals  er  temmelig  stampt  b0iet. 

Det  er  et  Faktum,  at  Livmoderen  kan  vsere  tilbage- 
b0iet  eller  vendt,  uden  at  dette  i  og  for  sig  selv  frem- 
kalder  sygelige  Symptomer.  Selv  saa  ivrige  Pessarister 
som  Hodge  (Diseases  peculiar  to  women.  Philadelphia 
1860.  Pag.  266)  maa  anerkjende  dette.  Oftest  er  vel 
denne  Leieforandring  en  Hindring  for  Konceptionen,  men 
nogen  absolut  Forhindring  er  den  ikke«  Hoist,  Smith, 
Schroeder  og  mange  Andre  have   samlet   saadanne  Easus. 

Mit  f0rste  Tilfselde  er  vistnok  ikke  ganske  analogt 
med  disse,  da  der  her  var  Eomplikationer.  Perimetriten. 
Uden  denne  var  jeg  imidlertid  ikke  bleven  opmaerksom 
paa  Leieforandringen.  Livmoderen  klarede  her  Forbjerget, 
steg  op  i  det  store  Bsekken  og  fuldendte  sin  Udvikling. 
I  det  andet  TilfflBlde  er  det  maaske  rimeligst  at  antage,  at 
Livmoderen  just  var  kommen  op  af  eller  holdt  paa  at 
komme  op  over  Promontoriet,  da  AnstrsBngelseme  ved 
Vaskningen,  L0ftningen  af  Vandb0tteme  etc.,  altsammen 
Beveegelser,  hvorved  Mellemgulvet  ssettes  i  Aktion  og  ud- 
0ver  et  stserkt  Tryk  paa  Intestina  og  igjennem  dem  paa 
Livmoderen,  har  drevet  denne,  der  fremb0d  hele  sin  fordre 
Flade  for  Trykket,  ned  under  Promontoriet  ind  i  det  lille 
Bsekken.  Livmoderens  Udvikling  havde  imidlertid  naaet 
en  saa  h0i  Grad,  at  den  kun  har  faaetPlads  ved  at  ud0ve 


et  sterkt  Tryk  paa  og  paa  samme  Tid  selv  lie 
Trykket  af  de  omiiggende  Orgaoer.  Symptome 
tr&adte  derfor  hurtigt.  Havde  ikke  den  tidligere 
andring  vsret  kjendt,  havde  man  her  havt  et  smu 
pel  paa,  hvad  man  har  kaldt:  „akut  RetroversioE 
svBDgre  Livmoder",  medens  det  dog  kun  er  en  sA 
ceration  af  den  allerede  tidligere  retro verterede  o 
besvangrede  Uterus.  I  det  tredie  Tilfselde  kui 
Livmoderen  af  en  eller  anden  Grand  komme  o] 
lille  Beekken,  den  blev  tvungen  til  der  at  fort! 
Udvikling.  Trykffenomenerne  indtraadte  lidt  e: 
og  Inkarcerationen  var  tilsidst  fuldstsendig,  de 
var  kronisk,  men  Retroflcxionen  har  vteret  tils 
SvangerskabeL  Uterus  reponeredes,  men  Tilbaii 
til  at  beholde^  den  retrofle'kterede  Stilling  var 
eller  Evnen  til  at  overvinde  de  ovenfor  ligg 
testinas  Tryk  saa  liden,  at  den  atter  vendte  tilbai 
gamle  Stilling  og  kunde  kun  holJes-  oppe  ved  n: 
Midler,  indtil  det  var  umuligt  for  den  paa  Grund 
Stsrrelse  atter  at  komme  ned, 

Hvad  der  nu  i  det  ene  Tllfielde  gjer  at  Li< 
reiser  sig  op,  i  det  andet  ikke,  er  meget  vans 
afgj0re.  Af  alle  fremsatte  Teorier  synes  Duncan' 
tale  me&t.  Han  antager,  at  Abdomen  er  i  Besic 
en  „retentive  power",  en  Adspirationsevne,  hvisvsei 
Egenskab  er,  ligeover  for  alle  Intestina,  at  holde 
deres  Plads,  uden  at  de  gjensidig  genere  hinandei 
Tyngde.  Den  ikke  Bvangre  Livmoder  holdes  vt 
Kraft  BflottereDde"  i  Bfekkenet  omtrent  i  Bsekkenaf 
Axe.  Uteri  forskjellige  Ligamenter  have  ingen  I 
Livmoderen  kan  l0ft«3  op  eller  trsekkes  ned,  beva 
eller  bagtil  i  nogen  Udstraekning,  den  vender  ti 
sin  gamle  Plads,  uden  at  noget  ^f  Baandene  seeti 
tion.  De  seettes  fttrst  paa  Strsek,  naar  man  i  en 
streekning  bevteger  Livmoderen  i  enKetning,  der  < 
Ligamentet.  Besvangres  nu  Livmoderen,  saa  tiltaj 
Volum  og  Vffigt  mangfoldige  Gange,  og  dog  stige 
i  Abdomen,  trods  Tyngdens  Love,  trods  det  forpg 
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af  Abdominalvseggen,  Intestina  og  Mellemgulvet  Der  findes 
intet  Ligament,  der  kan  trsBkke  eller  holde  den  oppe. 
Dette  besynderlige  Faktum,  hvorpaa  seldre  Forfattere  have 
gjort  opmserksom  uden  at  80ge  at  forklare  det,  forstaaes 
let  ved  at  antage,  at  Abdomens  ,,retentive  power''  er  for- 
0get  i  samme  Grad,  som  Uterus  bar  voxet  i  Volum  og 
Vsegt.  (At  der  virkelig  findes  en  saadan  Kraft  i  Abdomen 
sees  ved  mange  Leiligheder.  Dem,  det  specielt  interesserer, 
vil  jeg  beuvise  til  „Kesearche8  in  Obstetricis,  Mathews  Duncan, 
Edinburgh  1868,  Pag.  410).  Hvorpaa  denne  Kraft  beror, 
er  ikke  let  at  sige,  men  sikkert  er  det,  at  den  staar  i  et 
direkte  Forhold  til  Kapaciteten  af  Abdomen,  for0ges,  naar 
denne  for0ges  og  omvendt  I  Svangerskabet  for0ges  Abdo- 
minalhulheden  temmelig  tidligt.  Det  er  jo  et  velbekjendt 
Faktum,  at  mange  Kvinder  allerede  i  2den  Maaned,  Isnge 
f0r  at  Livmoderens  St0rrelse  kan  have  nogen  direkte  Ind- 
flydelse,  finde  deres  Kjole  og  Skj0rtebaand  blive  flere 
Tommer  for  trange.  —  Tsenker  man  sig  nu,  at  en  retroflek- 
teret  Livmoder  bliver  svanger,  saa  vil  Adspirationsevnen 
for0ges  paa  samme  Tid.  Lidt  efter  lidt  vil  den  ud0ve  sin 
opsugende  Kraft,  og  Livmoderen  vil  traekkes  op  i  det 
store  Beekken.  Voxer  derimod  denne  Kraft  ikke  i  samme 
Forhold  som  Livmoderen,  saa  bliver  denne  i  det  lille 
Bsekken,  udvider  sig  her,  og  fremkalder  tilslut  Inkarcera- 
tionsf8BDomener.  Nu  maa  der  reponeres,  og  det  sker  bedst 
i  Leiet  paa  Kn^eer  og  Albuer,  hvor  hele  den  fordre  Abdo- 
minalvseg  falder  ned,  men  herved  for0ges  Kapaciteten  og 
f0lgelig  og  Adspirationsevnen. 

Den  pludselige  spontane  Reposition  i  f0lgende  Tilfselde, 
tror  jeg,  er  et  godt  Bevis  paa  denne  Krafts  TilstedevsBrelse. 
Som  Reservelsege  ved  Bergens  Sygehus  blev  jeg  anmodet 
af  en  Pige,  der  indfandt  sig  ved  Visiten,  om  at  afgjere, 
om  bun  allerede  nu  skulde  gj0re  Barsel.  Hun  troede  sig 
kun  i  Bdie  eller  4de  Maaned  af  Svangerskabet,  men  „heD- 
des  Mave  var  allerede  saa  stor  som  ved  Enden  af  det*". 
En  Veninde,  der  havde  unders0gt  hende  udvortes,  havde 
erklsBret,  „at  hun  sikkerlig  var  fuldgaaet,  og  at  de  Smerter, 
bun  f0lte,  vare  Veer''.     Abdomen  er  opfyldt  af  en  fluktu- 
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erende  Svulst,  der  rager  op  nnder  Kardia.  Infiren  8t0rre 
eller  mindre  Dele  kunne  f0les,  ikke  heller  h0res  Foster-  eller 
Blseselyd.  Explorationeii  viser  en  retroflekteret,  hyper- 
trofieret  Livmoder,  hvis  Fundus,  beklsedt  af  den  bagre 
SkedevsBg,  rager  ned  imod  Introitus  vaginae.  Hun  erklsBrer 
nu  paa  Foresp0rgsel,  at  hun  i  Isengere  Tid  har  bavt  Vaa- 
skeligheder  ved  Vandladningen,  men  i  de  sidste  Dage  har 
huD  ikke  kunnet  faa  en  Draabe  frem.  Jeg  udt0mte  flere 
Kammerpotter  Urin.  Da  jeg  derpaa  f0rte  Fingeren  ind  i 
Skeden,  var  Livmoderen  reponeret  spontant.  Dette  kan 
kan  forklares,  synes  det  mig,  ved  Abdomens  Adspirations^ 
kraft  For  at  udfylde  det  Rum,  som  den  til  Overmaal 
fyldte  BlaBre  havde  indtaget,  og  som  nu  saa  hurtigt  blev 
ledigt,  maatte  alle  bevsBgelige  Dele  trsekkes  fra  Periferien 
ind  imod  Centrum.  Jeg  holder  det  ikke  for  rimeligt,  at 
Blseren  har  retroflekteret  Uterus  og  senere  igjen  ved  sin 
lJdt0mmelse  reponeret  den.  Direkte  Fors0g  paa  Eadavere 
og  Levende  vise,  at  den  st0rst  mulige  Fyldning  af  Blseren 
kun  fremkalder  en  Smule  Retroposition.  Der  Andes  inkar- 
cererede,  retroflekterede  og  besvangrede  Livm0dre  uden 
Urinretention.  En  nok  saa  flittig  Udt0mmelse  af  Blseren 
med  Kateter  har  i  mange  Tilfeelde  ikke  kunnet  reponere 
den  retroflekterede  Uterus. 


606 


Il«     Tleferater,   A  nnneldelser  og 


Beretning  om  120  Tilfaelde   af  Abdominaltyfas   behandledc 

i  Juliushospitalet  i  Wiirzburg  efter  Brand's  Metode  (med 

Hydroterapi)  ved  Reservelaege  A.  Stohr. 


Fra  Jali  1868  til  Affattelsen  af  nservserende  Af  handling 
behandledes  i  det  Hele  paa  Bamberger's  Afdeling  af  Jnlins- 
hospitalet  i  Wtirzburg  120  Tyfuspatienter  efter  francT^  Metode. 
Et  saavidt  stort  Materiale  bcrettiger  til  deraf  at  drage  paa- 
lidelige  Erfaringer,  saameget  mere  som  alle  disse  Tilfslde  be- 
handledes fuldkommen  overensstemrnende  nemlig  efter  Brands 
oprindelige  Metode,  der  fnlgtes  n0iagtig  i  de  mindste  Detailler. 

Af  de  120  vare  73  Maend,  47  Kvinder. 

Deres  Alder  var  f0lgende: 

5  mellem  10   og  15  Aar. 


16   — 

15 

» 

20 

— 

41   - 

20 

» 

25 

— 

29   — 

25 

» 

30 

— 

9   — 

30 

» 

40 

— 

17   - 

40 

» 

50 

— 

3  over 

50. 

De  Syges  Stand  var  meget  forskjellig.  De  fleste  tilb0rte 
Arbeidsklassen,  og  ofte  var  der  flere  fra  samme  Has.  Enkelte 
bragtes  ind  fra  Omegnen,  tildels  fra  temmelig  fjerne  Egne. 
1  13  Tilfselde  opstod  Tyfus  i  selve  Uospitalet  hos  Sygepassere 
eller  Patienter  indlagte  for  andre  On  der.  Mange  af  de  Ind- 
lagte  kom  f0rst  sent  under  Behandling,  nogle  endog  i  Slot- 
ningen  af  3die  Uge  efter  f0rst  at  have  vseret  ndsatte  for  al 
Slags  Mis^re.  Abortivtyfer  ere  ikke'  optagne  i  denne  Statistik; 
de  fleste  Tilfaelde- vare  slemme,  endel  endog  af  sserdeles  be- 
tydelig  Intensitet.  Det  er  ogsaa  efter  Stohr  en  bekjendt  Sag, 
at  Tyfus  i  Wtirzburg  pleier  at  optraede  med  betydelig  Heftig- 
hed,  Noget  som  ogsaa  senere  vil  blive  klart  af  D0dsstatistikea 
for  foregaaende  Aar.  Man  kan  derfor  anse  det  her  omtalte 
Materiale  som  ssBrdeles  skikket  til  at  ssette  en  terapeatisk 
Metode  paa  en  haard  Pr0ve. 

I  Begyndelsen  vare  naturligvis  Patienterne  meget  iraod 
denne  Behandling,  saameget  mere  som  den  simplere  Befolkniog 
i  og  om  Wiirzburg  synes  at  have  en  (ogsaa  hos  os  almindelig 


607 

Bef.)  instinktsmaBSsig  Afsky  for  rent  koldt  Vand.  Lidt  efter 
lidt  forsvandt  inidlertid  denne  Aversion,  idet  Hckonvalescenterne 
i  h0ie  Udtryk  priste  Behandlingens  Tpperlighed  og  saaledes 
styrkede  de  Syge  roed  sine  Opmantringer. 

Saavidt  mnlig  bleve  alle  de  for  denne  Behandling  bestemte 
Syge  lagte  samroen  paa  den  samme  Sal,  og  da  Badebaljen 
stadig  befandt  sig  her,  fik  ogsaa  Betjenin^en  meget  snart  en 
betydelig  0vel8e,  som  ogsaa  er  n0dvendig  for  med  Held  at 
iidf0re  de  hydroterapentiske  Procednrer.  Var  Antallet  af  de 
Tyfer,  som  paa  samme  Tid  befandt  sig  paa  Kliniken,  mindre 
betydeligt,  saa  fik  hver  Patient  sin  egen  Balje,  som  blev  stillet 
Ted  Fodenden  af  Sengen.  Forskjellige  Uleiligheder,  som  op- 
stode  yed  Mangel  paa  tilstrsekkelig  og  god  Yandtilfcfrsel,  bleve 
efter  Omst«ndighederne  afbjnlpne  ved  at  for0ge  Tjenerskabet 
og  i  Sommermaanederne  afkj0le  det  altfor  varme  Vand  ved  Is. 
Benne  knnstige  Afkj0ling  yed  Is  frerobragte  imidlertid  temmelig 
meget  Besvser  ved  de  hyppig  gjentagne  Termometermaalinger, 
der  kraevedes  for  at  faa  Yandet  af  for0nsket  og  jevn  Tempe- 
ratnr.  Naar  Patienten  havde  sin  egen  Balje,  blev  det  samme 
Vand  benyttet  til  2 — 3  paaf0lgcnde  Bad,  ellers  skiftedes  Vand 
for  hver  Patient.  Med  Hensyn  til  det  Tekniske  ved  Metoden 
falgtes  som  allerede  anf0rt  i  alle  Dele  n0iagtig  de  af  Brand 
opgivne  Regler.*)  Behandlingen  blev  kun  ndsat,  naar  der  ind- 
traadte  Tarmbl0dninger,  der  gjorde  streng  Rolighed  n0dvendig, 
ligesaa  naar  der  umiddelbart  efter  Badet  optraadte  stserk  Kol- 
laps  og  i  1  Tilfselde  paa  Grnnd  af  en  interknrrent  meget  ud- 
bredt  kronp0s  Pneumoni.  Medikamenter  brugtes  som  Kegel 
ikke,  knn  i  sjeldhe  Tilfselde  blev  der  anvendt  Expektorantia, 
Kinin  og  i  de  letalt  forl0bende  Tilfselde  mod  Slatten  Analeptika. 

Det  er  nn  vel  bragt  til  Evidens,  at  Hydroterapiens  Vaerd 
i  Tyfas  knn  bestaar  i  at  formindske  den  forh0iede  Legems- 
temperatnr;  derfor  er  denne  Behandlingsmaade  i  Granden  og- 
saa knn  at  anse  som  symptom atisk,  og  fra  dette  Standpnnkt 
maa  da  den  hele  Metodes  Teknik  blive  administreret.  Termo- 
metrien  er  saaledes  et  n0dvendigt  Postnlat  for  denne  Metode, 
som  nden  denne  Begnlator  knn  vilde  blive  til  en  aldeles  raa 
Empiri.  Idealet  for  en  hydroterapeutisk  Behandling  ved  Tyfas 
maatte  bestaa  deri,  at  ber0ve  de  Syge  et  vist  bestemt  Antal 
Varmeenheder  i  et  vist  bestemt  Tidsrum,  derved  at  frembringe 
netop  en  kunstig  Apyrexi  og  at  gj0re  dette  paa  en  Maade, 
som  ikke  havde  nogen  skadelig  Biindflydelse  paa  den  Syge. 


*)  BrandPa  Metode  bestaar  i  Halvbad  med  Overgydninger,  kolde 
Eompresser  i  Mellemnimmet  mellem  de  enkelte  Bad  og  rigelig 
Nydehe  af  rent  koldt  Vand, 
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Saavidt  er  man  imidlertid  endnn  ikke  kommen ;  'den  exakt« 
Bestemmelse  af  den  i  et  vist  Tidsram  poducerede  Yarmemssgde 
er  endnu  ikke  malig.  Hidtil  er  man  kun  island  til  at  forf0lge 
Oscillationerne  i  Temperaturens  Gang  paa  periferisk  liggende 
Legemsdele  og  at  benytte  de  deraf  resnlterende  Karver  som 
Rettesnor  for  det  kunstig  frembragte  Varmetab. 

Legemstemperaturen  bestemtes  nden  Undtagelse  mindst 
bver  2den  Time,  i  mange  Tilfaelde  endog  hver  Time,  eller  man 
lod  Ttrmometeret  blivc  liggende  i  lang  Tid  ad  Gangen.  Maxi* 
mnmtermometer  benyttedes  ikke,  da  det  gjordes  OYerfl0digt 
ved  saa  byppige  Maalinger.  Til  Maaling  benyttedes  for- 
skjellige  Dele  af  Legemet  Brand  anbefaler  Axilla;  Jiir- 
gensen  brnger  altid  Rectom,  bvilket  sidste  Sted  utvivlsomt  er 
det  paalideligste.  Isser  er  Axilla  apaalidelig  ved  Anvendelsen 
af  den  Brand^ske  Metode,  da  de  derved  benyttede  kolde 
Eompresser  let  frembringe  et  aldeles  skuffende  Resaltat  Paa 
den  anden  Side  fandt  Forf.  trods  Jurgensen^s  Forsikringer,  at 
mange  Patienter  f0lte  sig  meget  generede  af  de  byppige  Maa- 
linger per  anum.  Til  syvende  og  sidst  er  det  dog  i  Gmnden 
temmelig  ligegyldigt  i  terapeutisk  Henseende,  bvor  Maalingerne 
foretages,  naar  de  knn  altid  foretages  paa  samme  Sted,  thi 
relativt  rigtige  Resnltater  faar  man  derved  jo  ialfald  altid,  og 
dette  er  jo  ber  tilstreekkeligt.  Maalinger  i  Mnndhulen,  ydre 
H0regang  og  under  Hudfolde  bleve  ogsaa  foretagne,  men 
sjeldnere.  Termometret  lodes  liggende  15  Minutter  i  Axilla, 
10  i  Rectum.  Betjeningen  blev  tilsidst  saa  0vet  i  at  foretage 
disse  Maalinger,  at  de  i  Regelen  foretoges,  uden  at  de  Syge 
forstyrredes  i  deres  S0vn.  Forfatteren  anser  dem  ogsaa  for 
at  vtere  af  den  st0rste  Yigtigbed  og  mener,  at  de  altid  maa 
gj0res,  bvor  der  paa  nogen  Maade  er  Anlednin^^  dertil;  den 
Evne,  Lsegen  ved  lang  0velse  vistnok  kan  erhverve  sig,  ved 
Ilaanden  at  skjelne  indtil  ^  Grad,  er,  omend  Skj0nnet  ofte 
underst0ttes  ved  lagttagelsen  af  forskjellige  andre  objektive 
Symptomer  bos  den  S3'ge,  dog  aldrig  fuldkommen  at  stole  paa. 

Eoldtvandsbebandlingen  blev  sat  igang,  strax  en  Tempe- 
ratur  af  39,5^  C.  var  konstateret  i  Axilla;  ved  Maalingen  i 
Rectum  ventede  man,  til  Temperaturen  der  naaede  40^.  Forf. 
knnde  imidlertid  ikke  konstatere,  at  Forskjellen  mellem  Tem- 
peraturen paa  disse  to  Steder  som  af  Andre  angivet  konstaot 
var  JO,  oftest  udgjorde  den  kun  1  —  2  Tiendedele.  I  Munden 
og  Genitokruralfolden  var  Temperaturen  meget  lig  den  i 
Rectum. 

De  Patienter,  der  bavde  Er^efter  nok  dertil,  gik  selv  i 
Badet,  de,  der  ikke  formaaede  det,  bleve  baarne  i  sit  Lagen, 
bvori  de  da  stenkedes  ned  i  Badet.      I  de  f0rste  Minuter  kla- 
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gede  de  Sjge  gjerne  over  IldebefiDdende,  Dyspnoe,  andertiden 
formelig  Praekordialangest,  der  endog  enkelte  Oange  var  saa 
beftig,  at  Patienten  ined  Magt  maatte  holdes  nede  i  Baljen. 
Lidt  efter  lidt  indtrseder  imidlertid  et  Yelbefindende,  Ansigtets 
Turgescens  og  R0dhed  forsvinder,  Tangen  bliver  mere  fugtig; 
Pulsen,  der  i  Begyndelsen  stiger  nogle  Slag,  synker  snart  15 
til  20.  Den  f0rste  Overgydning  fremkaldte  after  Dyspnoe  og 
Oppression,  der  bos  nogle  Patienter  gjentog  sig  for  hver  Gang 
og  i  bvert  Bad  nnder  bele  Karen. 

Badenes  Varighed  blev  efter  Brandos  Forskrift  aldrig 
ndstrakt  over  |  Time.  Saedvanlig  faar  Patienten  henimod  den 
Tid  en  mere  eller  mindre  stserk  Frysning,  bvornnder  Ansigtet 
bliver  lidt  cyanotisk;  vcd  da  at  fortssette  Badct  Isengere  kan 
Legemstemperatnren  bringes  ned  nnder  det  Normale,  bvad  ikke 
er  hensigtsmaessigt.  Undertiden  optraadte  denne  Frost  f0rst, 
naar  Patienten  var  bragt  i  Seng  og  da  ofte  saa  stsrk,  at  den 
ledsagedes  af  Skjselven,  denne  Frost  varede  1  nogle  Tilfselde 
endog  en  bel  Time.  Yirkningen  af  Badet  paa  Legemstempera- 
tnren er  allerede  f0r  skildret  af  forskjellige  Forfattere;  ber 
gj0res  knn  opmserksom  paa,  at  ved  Bad  af  samme  Temperatnr 
er  Yirkningen  aabenbar  st0rre  ved  h0iere  Legemstemperatnr 
end  ved  lavere.  Saaledes  vil  en  Legemstemperatnr  af  41^  C. 
ved  et  10  Minnters  Bad  paa  18^  bringes  ned  2}  til  38^0, 
medens  en  paa  39}^  knn  bringes  ned  1)<^  til  38^.  Ysesentlig 
forb0iet  bliver  Yarmetabet  ved  de  kolde  Overgydninger  og 
Overskyllingen  af  de  af  Yandet  nbedsekkede  Legemsdelc.  Isser 
ere  Overgydningerne  n0dvendige,  hvor  Temperaturen  er  over 
40^,  nagtet  de  som  anf0rt  ofte  er  meget  nbebagelige  for  Pa- 
tienten. Overgydninger  have  ikke  alene  en  decideret  Yirkning 
til  at  for0ge  Yarmetabet,  men  den  paaf0lgende  Stigen  af  Tem- 
perataren  efter  Badet  gaar  ogsaa  efter  dem  meget  langsommere 
for  sig,  saa  at  Antallet  af  de  i  et  vist  Tidsrnm  n0dvendige 
Bad  derved  i  nogen  Grad  indskrsenkes.  Det  Samme  gjselder 
de  kolde  Omslag,  der  efter  BrantTs  Metode  benyttes  i  Mel- 
lemrnmmet  mellem  Badene.  Yed  omhyggelig  at  bytte  disse 
regnleres  betydelig  den  sygelig  forh0iedo  Yarme,  og  derved 
bidrages  ogsaa  meget  til  at  redncere  Masngden  af  Bad.  Uden 
disse  Omslag  maatte  paa  Sygdommens  Akme  Badene  gjen- 
tages  hvert  0ieblik.  Hos  urolige  Syge  lod  Forf.  de  store 
Kompresser  fsestes  paa  Bryst  og  Mave  med  brede  Baand  af 
6Qmmit0i. 

Antallet  af  Bad  i  24  Timer  afhsenger  dels  af  Feberens 
Heftighed  dels  ogsaa  som  ovenfor  antydet  af  den  tekniske 
Faldkommenhed,  hvormed  Badeprocesserne  adf0res.  St0rste 
Antal,   der  gaves  i  et  D0gn,    var   11  Bad;    6^7—8    b0rte   til 
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det  Almindelige  isser  i  den  f0rste  Tid,  da  Betjeningen  ikke 
var  saa  iDd0yet  i  Ovcrgydniogerne,  og  Forf.  selv  ikke  havde 
faaet  0iDene  tilstrsekkelig  aabne  for  Omslagenes  Yserd  som  et 
Middel  til  at  formindske  Feberen.  Denne  Brng  af  Omslag 
i  Mellemtiden  mellem  Badene  tillsegges  stor  Indfiydelse,  og 
Anvendelsen  deraf  ansees  for  at  vsere  et  Fortrin,  som  den 
Brand*ske  Metode  bar  fremfor  alle  andre  hydroterapentiske 
Metoder  mod  Tyfus.  Er  man  passeret  Feberens  Akme,  ere 
gjerne  2  Bad  daglig  tilstra^kkelige,  ofte  ndfordres  knn  1  hver 
Dag  til  at  bekjsempe  Aftenexacerbationen.  Antallet  af  Bad 
under  hele  Sygdomroen  og  Antallet  af  Dage,  bvori  denne  Me« 
tode  beh0yer  at  adf0res,  beror  paa  Sygdomstilfseldets  Intensitet 
I  lettere  Former  beh0ves  knn  Bad  at  anvendes  i  8 — 9  Dage, 
senere  kan  man  n0ie  sig  med  at  expektere.  I  de  fleste  Til- 
fsBlde  maatte  der  imidlertid  bades  til  Midten  af  3die  Uge,  3 
Gange  over  20  og  1  Gang  endog  28  Dage,  Det  st0rste  Antal 
Bad  var  i  3  Tilfselde  113,104  og  97  Bad.  7  Gange  vare  over 
80,  11  Gange  over  70  Bad  n0dvendige.  1  de  fleste  Tilfslde 
anvendtes  40—50,  knn  i  lettere  Tilfselde  blot  20  eller  endog 
en  Gang  kun  14  Bad. 

Oph0r  med  Badekuren  fandt  Sted  i  2  Tilfselde  paa  Grand 
af  Tarmbl0dninger;  her  fortsattes  knn  med  de  kolde  Omslag. 
En  Gang  maatte  som  allerede  anf0rt  Badningen  seponeres  paa 
Grand  af  kroap0s  Pneumoni.  Nogle  Gange  indtraadte  i  meget 
slemme  Tilfselde,  der  f0rst  sent  kom  nnder  Behandling,  allerede 
i  det  f0rste  Bad  en  saadan  Eollaps  endog  med  Synkope,  at 
en  Fortssettelse  med  Karen  ikke  ansaaes  tilraadelig.  Her  var 
det  vel  ligcsaameget  Bevaegelsen  og  Anstrsengelsen  ved  Flyt- 
ningen,  der  bevirkede  de  foraroligende  Symptomer,  som  selvc 
Badet.  Ellers  iagttog^s  ikke  i  noget  Tilfselde  nogen  saadan 
Intolerans  mod  Karen,  at  den  af  den  Aarsag  maatte  afbrydes. 

Diseten  var  omtrent  den  samme  som  ved  almindelig  ex- 
pektativ  Behandling;  i  Begyndelsen  og  saa  Isenge  Feberen  var 
betydelig  almindelig  Feberdiset,  senere,  naar  Deservescens  var 
indtraadt,  lette,  nserende  Spiser.  Anorexien  var  under  denne 
Behandling  sjelden  komplet;  ofte  optraadte  endog  meget  tidlig 
temmelig  stserk  Appetit,  saa  at  de  Syge  med  Omha  maatte 
vogtes  for  ikke  at  begaa  grove  Disetfeil.  Som  Drik  anvendtes 
Frugtsaft,  Limonader,  senere  ungarsk  R0dvin  i  maadelig  Msengde, 
dcsnden  gaves  koldt  Yand  ikke  alene  efter  Behag,  men  Pati- 
enten  tilholdtes  endog  at  drikke,  selv  om  de  ikke  f0lte  nogen 
Trang  dertil. 

Med  Hensyn  paa  denne  terapeatiske  Metodes  Indflydelse 
paa  Tyfus's  Forl0b  stiller  der  sig  f0r8t  det  Sp0rgsmaal,  om 
den  nogensinde  formaar  at  kupere  Sygdommen.     Pette  Sp0rg9- 
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maal  maa  efter  ErfariDgerne  fra  Jnlinsbospltalet  besyares  be- 
naegtende,  bvad  der  ogsaa  stemmer  med  BrancTs  Angivelser. 
De  af  V,  Decken  og  Petri  angivne  Kure  af  Tyfus  i  L0bet  af 
2—3  Dage  synes,  hvis  det  ikke  bar  v^ret  rent  nd  falske 
Diagnoser,  knn  at  bave  gjaeldt  yderst  lette  Tilfselde,  der  neppe 
knnne  fortjene  detteNavn.  Knn  i  3  Tilfslde,  bvor  Sygdommen 
allerede  i  de  f0r8te  Dage  kom  under  Bebandling,  saa  Stohr 
en  meget  bnrtig  Synkning  af  Temperaturen  og  en  snar  Til- 
bagegang  af  de  tyf08e  Fsenomener;  disse  vedbleve  imidlertid, 
om  end  knn  rndimentffirt,  at  vise  sig  i  Isngere  Tid,  f0r  de 
ganske  forsvandt.  Derimod  b0rer  en  meget  bnrtig  Rekon- 
valescens  under  denne  Bebandling  til  de  byppigere  Tilfselde, 
det  synes  afgjort,  at  Terapien  i  denne  Henseende  bar  store 
Fortrin. 

Med  Hensyn  paa  Yarigbeden  af  Sygdommen  give  de  ber 
ombandlede  Tilfselde  i  det  Hele  et  meget  gnnstigt  Forbold; 
bos  Frnentimmer  var  den  i  Gjennemsnit  38,  bos  Maend  33 
Dage.  Det  er  derbos  at  bemserke,  at  i  Juliusbospitalet  be- 
holdes  Patienteme,  indtil  de  blive  fdldkommen  arbeidsdygtige ; 
de  udskrives  altsaa  ikke,  f0r  Rekonvalescensen  er  ganske 
forbi.  For  de  Tilfslde,  bvor  Terapien  kom  i  Anvendelse  inden 
Midten  af  den  anden  Uge,  er  Resultatet  endnu  meget  gnnsti- 
gere,  for  27  saadanne  Patienter  var  Sygdommens  Varigbed 
knn  25  Dage.  I  Aarene  1855—56  var  Sygdommens  Middel- 
varigbed  48,  i  1863—64  endog  61  Dage.  Den  betydelige 
Forkortelse  af  Sygdommens  Forl0b  tilskriver  Forf.  mindre  en 
bartigere  Udvikling  af  Faserne  i  den  egentlige  patologiske 
Proces  end  den  sserdeles  paaskyndede  Rekonvalescens.  Alle- 
rede i  Enden  af  3die  eller  i  Begyndelsen  af  4de  Uge,  under- 
tiden  endnu  f0r,  vare  mange  Syge  oppe  og  gik  omkring  og 
kundc  gaa  til  sit  Arbeide  paa  en  Tid,  bvor  de  efter  den  gamle 
Behandlingsmaade  netop  med  N0d  knnde  slsebe  sig  oppe. 
Paafaldende  var  ligeledes  den  pludselige  Overgang  fra  Syg- 
dommen til  naesten  fuldkomment  Yelbeiindende.  Dctte  subjek- 
tive  Yelbefindende,  der  ogsaa  stod  i  faldkommen  Harmoni  med 
alle  objektive  iagttagelige  Fsenomener,  optraadte  ofte  paa  en 
Tid,  bvor  man  umulig  knnde  antage  den  tyf0se  Proces  i  Tarm- 
kanalen  for  tilendebragt.  I  et  Tilfselde,  bvor  der  i  dette  Sta- 
dium indtraadte  Perforation,  paaviste  Obduktionen  denne  An- 
tagelses  Rigtigbed.  Dette  er  af  Yigtigbed,  da  man  saaledes 
ikke  af  det  fuldkomne  Yelbefindende  maa  lade  sig  narre  til 
at  slippe  Patienten  fri  for  det  i  dette  Stadium  b0ist  n0dvendige 
strenge  disetetisko  Forbold.  Aarsagen  til  den  raske  Rekon- 
valescens og  burtige  Tilbagekomst  af  KrsBfterne  ligger  aaben- 
bart   i    den   ved  Terapien   i   saa   betydelig   Grad    reducerede 
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Feberkonsamption.  Bartels  i  Kiel  bar  allercde  for  flere  A.ar 
siden  direkte  paavist,  at  StofomsffitDingen  i  Tyfas  ved  Vandkar 
formindskes  i  en  betydclig  Grad.  Derfor  beh0ve8  heller  ikke 
efter  Sygdommens  Oph0r  saa  lang  Tid  til  at  bringe  Alt  i  den 
gamle  Ligevsegt.  Hertil  kommer  ogsaa,  at  som  aDf0rt  ved 
denne  Behaudling  Appetiten  gjerne  holder  sig  under  solve 
Sygdommen,  hvorved  der  altsaa  stadig  tilf0res  Legemet  nyt 
Materiale. 

Den  konstante  Formindskelse  af  Legemstemperatnren  for- 
klarer  tilstrsekkelig,  at  det  hole  kliniske  Billede  af  Tyfiia,  som 
Brand  ogsaa  angiver,  ved  denne  Terapi  bliver  totalt  forandret 
Do  tyf0se  Fsenomener  traadte  i  det  Hele  ganske  i  Baggriinden 
med  Undtagelse  af  i  et  Par  fortvivlede  og  nogle  sent  indlagte 
Tilfselde.  Den  bekjendte  Stupor,  den  matt3  Samroensynken  i 
Sengen,  det  r0de  og  turgescerende  Ansigt,  den  t0rre  Tunge, 
de  krnst0se  og  fuligin0se  LsBber,  do  moussiterende  Delirier 
forsvandt  gjerne  Dagen  efter  den  hydroterapeutiske  Bebandlings 
Begyndelse,  saa  det  vistnok  skulde  falde  selv  en  0vet  Prak- 
tikus  vanskeligt  i  disse  blege,  men  rolige  og  velforn0iede 
Ansigter  at  gjenkjende  Tyfussyge.  De  cerebrale  Symptomer 
traadte  isser  i  Baggrunden.  Over  Hal  vd  el  en  af  Patienteme  deli- 
rerede  aldeles  ikke,  de  andre  knn  etParDage  eller  ibalvs0vne; 
den  slemme  Hovedpine,  Rakialgien  forsvandt  ofte  allerede  efter 
de  f0rste  Bad,  den  tyf0se  Tungh0righed  fandtes  kun  hos  saa- 
danne,  som  optoges  i  et  senere  Stadium  af  Sygdommen.  De 
Syge  toge  Del  i,  hvad  der  foregik  omkring  dero,  forlangte 
selv,  hvad  de  0nskede,  og  Tilliden  til  Kuren  ber0vede  dem 
enhver  Angst.  Kateter  blev  det  kun  n0dvendigt  at  benytte  i 
3  Tilfeelde.  Tderst  sjelden  afgik  Exkrementerne  uvilkaarlig, 
Noget  som  isser  for  Betjeningen  var  til  st0r8te  Lettelse. 

Den  Tyfiis  gjerne  ledsagende  Bronkit  paavirkedes  lidet 
eller  slet  ikke  af  Hydroterapien,  og  denne  ndgjorde  ofte  de 
Syges  eneste  Elage.  Kun  syntes  allerede  fra  Begyndelsen 
Expektorationen  noget  rigeligere,  og  Sputa  antog  snart  en 
puriform  Karakter.  Infiltration  og  Hepatisation  iudtraadte  i  4 
Tilfselde,  hvoraf  2  endte  letalt.  Den  hypostatiske  Pneumom 
forekom  rimeligvis  af  den  Grund  saa  sjelden,  fordi  Patienteme 
her  beholdt  sin  Bevidstbed  og  ikke  laa  stille  henstrakt  paa 
Byggen  1  den  tyf08e  Stupor.  De  energiske  Inspirationer,  som 
indtrsede  tinder  de  kolde  Bad,  maa  herved  tillsegges  stor  Be- 
tydning.  Ofte  saa  Forf.  heftige  Hosteparoxysmer  indtrade 
umiddelbart  efter  Badene;  naar  de  Syge  derved  havde  udt0mt 
sine  Bronkier,  fik  de  i  lang  Tid  komplet  Ro. 

Pulsens  Hurtighed  formindskedes  ofte  Isenge  efter  de  kolde 
Bad,  den  holdt  ellers  jevnt  Skridt   med  Legemstemperatnren. 
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Mil  thee  velsen  syntes  ikke  ved  deane  Em 
nogeo  Foraodring;  ligesaa  var  Miltsmerten  c 
f]0rste  Dage. 

Ffenomenenie  fra  TanukaoaleD  vare  noget  t. 
i  neocskalregionen  faodtes  ofle,  Mcteorisme  o 
langt  abetydeligere  end  ved  aodeD  BebaDdllog; 
traadte  endog  Obstruktion,  der  maatie  afbjtel 
lavemeDter.  Brand  Iror,  at  den  bydroterapeut 
anvendt  fra  Begyodelsen  bindrcr  Udviklingen 
at  dette  er  falskt,  er  ailerede  paavist  at  Jiirg 
ogsaa  i  de  letalt  forlebeode  Tilfeelde  konstal 
Gerhard  tror  erter  sine  Krfaringer  i  nogle  og 
bebandlede  Tiltelde,  at  ByppigUeden  af  Tarm 
denne  Metode  er  st^rre  end  ellers;  af  Fort. 
kuD  3  saadanne  Bl^duinger;  af  dem  endte  d( 
dedeligt. 

Urinen  er  isffir  paa  Grund  af  den  store 
der  Btadig  konsameredes,  nden  Bcdimenter,  a 
Farve,  specifik  Vtegt  af  1,011  til  1,019,  altsi 
skjellig  fra  almiadelig  Feberurin,  At  i'i  Tilfml 
s0gtes  paa  Albamin,  fandtea  den  i  6;  13  af 
den  inden  4de  Dag  i  Kart-n,  i  S  varede  A 
Eaden  af  Mea  Uge,  og  i  1  Xilfeelde  bos  en  i 
den  den  hele  Sygdom. 

Om  der  onder  denne  Behandling  findea 
Forandringer  i  Mnskelsubstantsen  kan  Stohr  ik 
af  bam  andersegte  Tilfielde  fandtes  de  ikke.  I 
Maskelsvaghed  og  de  tibrilitere  Trfokniuger  i 
Bom  ellers  ofte  observeres,  aporedea  ber  ikke. 

Roseolaeiantemet  var  som  sfedvanlig  i  Wui 
og  foravandt  gjerne  efter  nogle  faa  Bad.  De 
knn  i  et  Tilftelde  paa  Os  sacrnm;  den  bydroti 
tode  bar  altsaa  i  deite  Stykke  Meget  at  roae  a 

Man  aer  altsaa,  at  Tyl'as  ved  denne  Br 
det  Uele  bliver  i  sterdeles  veeaentlig  Grad  b 
forkortet  og  Rckonvaleaceusen  betydelig  puasky 

Med  Henayn  paa  Mortaliteten   af  Tytus    un 

faaadliDg  er  en  Sammenligaiiig  ined  Mortaliteten 

Aar    aader    den    gamie  Terapi    af    stor  Interea 

levere  fuldstiendige  Opgaver  ligefra  Aaret  1848. 

Mortaliteten   var  i  Aaret  1848—49    31 

„  _       _     1849—50    27 

—       —      1850—51    21 

_  _       —      1851~5;i    13 

_  _       _     1852—53    17 
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Mortaliteten  var  i  Aaret  1853—54  20,8  pCt. 

_  —  —  1854—55  27,6  „ 

—  —  —  1855—56  15,8  , 

—  —  —  1856  —  57  20,3  , 
_  ^  —  1857--58  19,8  „ 
-.  —  —  1858—58  16,6  , 
_  —  —  1859—60  14,6  „ 
_  -  _  1860-61  29,7  , 

—  — .  —  1861—62  23,4  , 

—  —  —  1862—63  29,2  „ 
-u  _  _  1863-64  17,5  „ 

—  -•  _  1864—65  27,0  , 
^  -«  —  1865—66  21,6  , 

—  _  --  1866-67  22,4  „ 

—  —       —     1867  Ul  Juni  1868   15,7. 
Det  aarlige  Gjentiemsnitstal  er  saaledes  20,7  pCt.,    et  Re- 

Bttltat,  der,  hvor  slemt  det  end  er,  dog  svarer  nogenlande  til 
de  fra  Wiener  allgemeine  Krankenhaas,  Grazer-  og  Breslaaer- 
Hospitalet  publicerede  Mortalitetsprocenter. 

Af  de  efter  Brandos  Metode  behandlede  Syge,  120  i  Tal- 
let,  d0de  8,  altsaa  6,6  pCt  1  dette  Tal  bar  Forf.  imidlertld 
indberegnet  nogle  endnu  under  Bebandling  vserende  Kasas,  men 
som  med  al  Sikkerbed  lade  formode  et  ganstigt  Udtald. 

Forholdet  stiller  sig  imidlertid  efter  Forf.s  Moning  i  Vir- 
keligbe<len  eudna  noget  gnnstigere,  naar  man  analyserer  de 
enkeite  D0dsfald.  Det  f0rste  D0dsfald  var  bos  en  45aarig 
Patient,  der  tillige  led  af  betydeligt  Langeemfysem,  og  som 
ogsaa  var  den  f0rste,  der  blev  bebandlet  efter  denne  Metode. 
Det  synes  rimeligt,  at  Betjeningens  Mangel  paa  0velse  havde 
Noget  at  gj0re  med  den  slette  Udgang  af  dette  Tilfselde,  der 
for0vrigt  ogsaa  f0rst  mod  Enden  af  den  anden  Uge  kom  under 
Kur.  To  Patienter  d0de  af  Perforation;  den  ene  af  disse  var 
f0rst  udgaaet  af  Hospitalet,  men  indkom  6  Dage  efter  i  en 
haabl0s  Tilstand  og  d0de  en  af  de  f0lgende  Dage  af  Perfora- 
tion af  Galdcblseren.  I  et  Tilfselde  skyldtes  D0den  Tarmbl0d- 
ning.  I  et  meget  ondartet  Tilfffilde  med  faretruende  Delirier 
paafulgt  af  KoUaps  og  Koma  bley  Yandbehandlingen  f0rst  for- 
S0gt  i  Slutningen  af  2den  Uge  og  maatte  opgives  efter  5  Dages 
Forl0b  paa  Grund  af  den  stserke  Kollaps.  Der  fandtes  bos 
denne  Patient  Fedtdegeneration  af  Ujerte  og  Lever.  Engang 
optraadte  der  efter  5  Dages  Yandbehandling  en  kroup0s  Pnea- 
moni,  der  burtig  drsebte  den  Syge. 

Af  kvindelige  Patienter  d0de  blot  2  af  44,  en  22aarig 
klein,  skroful0s  Pige  og  en  Sygeopvarterske  34  Aar  gammel, 
den  sidste  under  meget  voldsomme  Hjernetilfselde. 
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Det  sees  altsaa,  at  D0dsfaldene  enten  indtraf  hos  Patienter, 
der  meget  sent  kom  under  Behandling,  eller  vare  en  F0lge  af 
tilfaeldige  Omstsendigheder  som  Perforation  eller  Tarmbl0dninger 
eller  i  et  Par  Tilfeelde  skyldtes  en  Intensitet  hos  Sygdommen, 
ved  hvilken  den  nye  Metode  i  sin  navsBrende  Udvikling  viser 
sig  afmffigtig.*) 

En  nbehagelig  F0lgd,   som  Eoldtvandsbebandlingen  nnder- 
tiden  bar  for  de  Syge,    er  Farnnkeleruptioner,    der    imidlertid 
ndelakkende  synes  at  optrsede  hos  Patienter,    hvor  Yandkaren 
anvendes   meget   Isenge    og    der   som    F0lgo    deraf   bmges    en 
Miengde  Bad  og  Overgydninger.      Disse  Farnnkler  uaaede  kun 
i  3  Tilfffilde,  hvor  de  optraadte  i  Axilla,  en  betydeligere  St0r'- 
relse,    sandsynlig    stode    de    her  i  Forbindelse    med  Irritation 
fremkaldt  ved   de  hyppige  Temperatnrmaalinger.      Akneknuder 
og  andre  pnstal0se  Udslaet  nndertiden  i  Form   af  Ektyma    op- 
traadte temmelig  byppig  isser  paa  den  forreste  Flade  af  Lege- 
met,  Ryggen,  Nates,  Axilla  og  Ingven,    sjelden  paa  Extremite- 
teme  og  aldrig  i  Ansigtet.      Paa    det   f0r8te    af    disse  Steder 
fremkaldtes  de  sandsynlig  af   de    idelig    fornyede    kolde  Kom- 
presser.      Det   var    ellers    paafaldende,    hvor    lidet    smertelige 
disse  Famnkler  vare;    kun    ubetydelige  Betendelsesfsenomcner 
optraadte  i  Omkredsen,  og  Pasproduktionen  var  gauske   rihge. 
Farven  paa  de    angrebne  Steder   var   livid    blaar0d.     Det    er 
afgjort,    at    disse    Hadaffektioner    ikke    besidde    nogensombelst 
kritisk  Betydning.      De  opstaa  enten  ganske  simpelt  ved  Irri- 
tationen  af  Knlden  og  Overgydningerne,  eller  enkelte  Eapillaer- 
karnet  i  Gorium  blive  tromboserte  paa  Grund  af  den  langvarige 
lave  Temperatar,  hvorved  der  dannes  cirkamskripte  Mortifika- 
tioner  af' Cutis.      Man  ser  da  undertiden,  at  linden  over   saa- 
dan  enFarnnkel  afst0des  paa  engang  som  et  stort  mnmificeret 
Stykke.     I  et  Tilfselde  optraadte  der  en    begrsendset  Gangrsen 
af  Huden  paa  den  ene  Mamma  hos    en    23aarig    kraftig  Pige; 
der   kom    dog   her    snart   en    rigelig  Granulationsdannelse    og 
Tilheling  i  meget  kort  Tid. 

(Wiirzburger   Verhandl.    der   physch,   medicin.    Gesellsch.    Neue 

Folge  1  B.  4  H.) 
(M,  8.) 

*)  Ref.  kan  ikke  forstaa,  at  denne  Fremstilling  af  de  enkelte  D0ds- 
aarsager  er  skikket  til  at  gj0re  den  egentlige  Mortalitetsprocent 
bedre,  da  hvert  eneste  Dedsfald  dog  er  at  seette  i  direkte  For- 
bindelse med  Sygdommen.  Mortalitet^orholdet  er  imidlertid 
alligevel  paafaldende  godt. 


lebaDdUngen  af  Diabetes  med  Arseoik. 

(Af  Dr.  Devergie  og  Fovilk  jua.) 


in  anse  det  som  &t  sikkert  Resalt&t  af  de  taliigo 
rsogelser  om  Diabetes  og  dens  Bebaodlitig,  at 
>in3  Natar,  Oprindelse  og  Forl0b  i  de  forshjellige 
aa  er  heist  forskjellig,  ug  at  det,  som  Brouardel*) 

ait  Veeik  om  dcnne  Sygdom,  ikke  mindre  Etrider 
;iske  end  mod  kliuiske  Ertaringer  at  villc  institnere 
Terapi  for  alle  Dlabetikere.  Ug  dog  er  der  i 
ite  Midler,    som  man  stadig  tager  til  i  denne  Sfg- 

Alkalina  og  en  amylanifri  Ditet. 
n  angaar  det  Sidste,  Forbndet  mod  alle  stivelse- 
'e,  som  af  Bouchardat  er  sat  ordeDtlig  i  System, 
t  oegtes,  at  denne  Metode  ntvivlsomt  g)0r  mange 
egeu  Nytte.  Uen  at  det  er  vaoskeligt  neie  at 
itte  Forbnd,  er  sikkert,  og  saa  lang  Bouehardai's 
r  tilladte  Spiser,  og  saa  indbydende  deo  end  scr 
atieoten  dog  gjerne  snart  i  h0ieste  Grad  kjed  af 
leddel  og   opgiver  den    tilsidst   under  Felclsen   af, 

verre  end  Sygdommen.  Isnr  er  det  Brtfdet,  som 
som  ikke  paa  nogen  Maade  kan  erataltes  af  de 
jlDten-  og  Maodelprieparater,  man  vil  have  til  it 
leL  Praktisk  stiller  det  sig  saaledea  saagodtsoBi 
olut  at  overholde  denne  Ordination;  at  man  kan 
ten  saaledes,    at  de  kvffilstollioldige  Spiser  ere  de 

falder  af  sig  selv;  men  da  ril  der  iallald  ikke 
m  at  ae  noget  egentlig  karativt  Udbytte  af  et  saa* 
1. 

.  spille  vel  nnegtelig  ogsaa  en  ikke  avigtig  BoUe 
ygdoma  Terapi,  men  at  de  ikke  ere  paalidelige  i 
,  ere  Alle  enige  om.  Et  nyt  Middel,  som  synes 
le,  vil  derlor  ganske  vist  bilsea  med  Glffide. 
■enikens  Virkaomhed  i  denne  Sygdom  tale  baade 
ke  Erfaringer  og  fysiologiske  Fakta.  Da  de  fprsU 
for  at  have  aterst  Veerd  i  et  ^aa  rent  praktisk 
akulle  de  forst  omtales. 

le  bier  ledet  til  at  forsage  dette  Middel  ved  deU 
I  et  Tilfnlde  af  Pmrigo  Tolvse;  Patienten  viste  sig 
1  af  Diabetes ;  begge  Sygdomme  bsvedes  fnldstKOdig 

ioiqae  des  diveraes  medicatiotiB  employees  contre  It 
icr^.    Pari*  1869. 
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under  Arsenikbebaiidlingen.  Senere  brngte  D.  oftere 
hvor  Diabetes  oplraadte  samtidig  med  forskjelligeHad! 
og  oltid  med  bedste  Reaultat.  Dette  bragte  ham  ti 
ogsfta  at  for90ge  Midlet  ved  Diabetes  alene,  og  hai 
da,  at  ogsaa  i  dette  Tilfcelde  havde  Arsenikbehandl 
afgJDit  ganstig  IndBydelse,  idet  Snkkeret  i  Urinen  entf 
forsvandt  eller  dog  betydelig  formindskedes  i  Mseng 
at  ban  sanilidig  paalagde  den  Syge  nogen  sterdeles 
Diet. 

Foville  sr.  forsegte  farst  Midlet  hos  en  PatieDt, 
reien  barde  benjttet  Vichy  med  forbigaaende  Bedrinf 
nikeo  gjorde  ber  snart  betydelig  Effekt,  idct  Sukkei 
fra  60  Oram  i  eD  Litre  Urin  sank  ned  til  2—3  Oram 
H»ngde.  Senere  benyttede  ban  Midlet  i  mange  andr 
og  havde  ncesteD  altid  gode  Resaltater.  Fovielle  juf 
derfor  i  sit  af  Academie  de  mMecine  kronede 
Histoire  cliniqne  de  la  folie  avec  prSdomioance  dn  d 
graadenfB,  Arseniken  som  et  af  de  beiiste  og  pai 
Midler  mod  Diabetes. 

Ogsaa  Dr.  Jaccoud  roser  Midlet  og  bar  seet  god 
endog  Helbredelse  af  det  i  Tilfielde,  hvor  det  ellers 
priste  Strykoin  sTigtede.  1  enkelte  Tilfielde  synes  i 
leitid  gaoske  aden  Virkning.  Et  saadant  TilTelde 
hvor  der  efter  4  Maaneders  forgjieves  Brng  deraf  o 
Helbredelse  ved  stterke  MnskelanstrffingeUer.  Brouc 
ferer  ogsaa  i  sit  ovenfor  anf^rte  Ynrk  Here  mislykkei 
med  dette  Middel.  Dcnne  Omsteendigbed  afgiver  jo 
knn  et  nyt  Bevis  paa  Kigtighedeo  af  den  ADfiknelse,  al 
i  de  enkelle  Tilftelde  bar  en  forakjellig  Patogenese. 
Btaar  under  alio  Orasttendigbeder  fast,  at  Arsenik  i 
Antal  Tilfeelde  virker;  hidtil  manglor  man  imidlerti 
Yeiledning  til  at  afgjsre,  hvilke  specielle  Kasns,  der 
for  dette  Middel. 

Med  Hensyn  paa  Midlets  Dosering  give  Forfatter 
Liqv.  Fovleri  i  stigende  Doser  indtil  12 — 14  Draaber 
daglig.  Hermed  fortsieltes  na  under  smaa  Pauser,  1 
kan  anvcndes  det  Halve  af  denne  Dosis.  Denne  Stig 
Dosis  anse  de  n0dvendig  for  Midlets  Virksomhed  of 
tJndladelsen  af  denne  Kegel  oftere  har  vteret  Sky! 
negative  Effekt. 

.  Betragter  man  Anvendelsen  af  Arsenik  ved  Dial 
et  fysiologisk  Standpunkt,  vil  man  ikke  have  Vanskeli 
at  finde  dens  Brag  berettiget.  Det  forbolder  sig  vis 
at  alle  de  hidtil  opstiltede  Teorier  om  Diabetes's  Vee 
have  formaaet  at  trteoge    iod    til  Sagena    inderste  Kj 
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fleste  have  dog  mere  eller  mindre  ber0rt  Sider,  som  yirkelig 
ved  denne  Sygdoms  Patogenese  ere  af  Vigtighed,  hvorfor  og- 
saa  de  paa  disse  Teorier  st0ttede  terapentiske  Metoder  nftsten 
alle  have  mer  eller  mindre  Yserd.  Saaledes  ved  man  na  godt, 
at  BauchardeVs  Anskuelse,  at  Sakkeret  i  Urinen  dannes  af 
det  i  Nieringsmidlerne  optagne  Amylam  eller  Sokker,  aldeles 
ikke  bar  sin  fnlde  Rigtigbed;  desnagtet  benytter  man  dog  med 
Fordel  den  af  bam  efter  denne  Ide  anbefalede  Diset.  Heller 
ikke  tror  man  nn  mere  paa  Mialhe^s  Teori,  at  Glykosarien 
staar  i  Forbindelse  med  manglende  Alkalinitet  bos  Blodet; 
trods  dette  vedbliver  man  dog  med  Fordel  at  benytte  Alkalier 
i  Bebandlingen  af  denne  Sygdom. 

Begge  disse  ber  omtalte  Teorier  mistede  sin  Betjdning 
ved  Bemard*8  bekjendte  Opdagelse  af  Leverens  glykogenetiske 
Fnnktion  og  bans  Observation  om  den  Indfiydelse,  Lsesioner  af 
visse  Hjernedele  bave  til  at  fremkalde  denne  Sygdom.  De 
centrale  Forstyrrelser  antoges  efter  denne  Teori  at  frembringe 
Glykosarien  ved  at  foraarsage  en  Inneryationsforstyrrebe  i 
Leveren;  en  Lammelse  af  Leverens  trofiske  Nervegrene  sap- 
poneredes  nemlig  at  bevirke  en  permanent  Slappelse  af  Leve- 
rens Kapillaerer.  Herved  skalde  der  opstaa  en  cirkolatonsk 
Saperaktivitet  i  dette  Organ,  som  atter  bavde  Sakkerdannelsen 
til  n0dYendig  F0lge. 

Efter  denne  Teori  skulde  da  den  terapentiske  Indikation 
bestaa  i  at  bekjsempe  Karparalysen,  —  at  vaskke  de  vasomo- 
toriske  Nervers  £nergi  — ,  en  Indikation  som  Arseniken  issr 
synes  at  maatte  knnne  opfylde.  Arsenik  nemlig  tillsegges  netop 
denne  Egenskab  at  vaekke  de  vasomotoriske  Nervers  Energi, 
det  er  denne  Evne,  der  antages  at  forklare  Arsenikens  Virk- 
sombed  ved  Koldfeber,  ezoftalmisk  Krnp,  kroniske  Hjeme- 
kongestioner  osv.  Cohen  bar  i  en  af  det  parisiske  Videnskabs 
Akademi  kronet  Afbandling  om  de  vasomotoriske  Nenroser  til- 
kjendt  Arseniken  en  speciel  Virkning  paa  Sympathicas's  Fnnk- 
tionsforstyrrelser.  Bemard*s  Teori  med  Hensyn  paa  Diabetes's 
Genese  synes  altsaa  godt  at  stemme  med  Arsenikens  Virkning 
ved  denne  Sygdom. 

Den  Bernard*sk€  Teori  bar  imidlertid  ogsaa  m0dt  Mod- 
stand.  Figuier,  Sanson  og  Rouget  bave  paavist,  at  det  gly- 
kogene  Stof  ikke  alene  findes  i  Leveren,  men  ogsaa  i  Blodet 
og  Musklerne,  og  Schiff  og  Pavy  bave  fnndet,  at  der  i  den 
normale  Lever  aldeles  ikke  dannes  Snkker,  men  kun  efter 
D0den  eller  under  visse  Sygdomme  paa  Grand  af  et  da  op- 
trsedende  eget  Ferment. 

Under  alt  dette  synes  det  imidlertid  at  staa  fast,  at  visse 
Forstyrrelser  i  det  kapillasre  Eredsl0b  staa  i  Forbindelse  med 
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Sygdommen,  hvorfor  Arseniken  i  alle  Tilfselde  maa  kanne  ad- 
0ve  en  Indflydelse. 

Enkelte  have  ogsaa  opfattet  Diabetes  som  en  Konstitations- 
sygdom  nden  at  ville  lokalisere  den  til  noget  bestemt  Organ. 
Pecholier  anser  den  saaledes  som  en  Eonsumptionssygdom,  og 
Jacctnid  opfatter  den  som  en  Natritionsforstyrrelse,  der  bestaar 
i  en  Desassimilation  og  Snkkerdegeneration  af  Legemets  al- 
baroin0se  Stoffe.  Her  maa  imidlertid  erindres,  at  Tilstede- 
Yserelsen  af  Sakker  ikke  er  den  eneste  sygelige  Forandring  i 
Diabetikemes  Urin,  ogsaa  Urinstof,  Ereatin  og  Elorater  ere 
betydelig  foregede  i  Meengde. 

Disse  Omstsendigheder  maatte  naturligvis  tages  Hensyn  Ul 
i  Terapien.  Pecholier  bar  ogsaa  gjort  det,  idet  ban  anbefaler 
Opiam,  som  siges  at  have  den  fandamentale  Yirkning  „at 
atanse  den  nutritive  Dekomposition,  at  modsaette  sig  Desas- 
similationen  eller  i  det  mindste  at  bevirke,  at  denne  gj0r  en 
meget  langsom  Fremgang.^  Selv  om  man  hylder  dette  Stand- 
pankt,  synes  Arseniken  sierdeles  indiceret,  thi  det  synes  at 
fremgaa  klart  af  alle  Unders0gelser,  at  Arseniken  bar  stor 
Indflydelse  paa  Ernseringen  jnst  ved  at  stanse  Desassimila- 
tionen  af  de  dyriske  Vsev.  M,  Lolliot  bar  i  sin  i  Aaret  1868 
ndgivne  Dissertation:  Etude  physiologique  de  I'arsenic  meddelt 
endel  Experimenter,  hvoraf  fremgaar,  at  Arseniken  bar  den 
Egenskab  at  formindske  Temperaturen  og  Evantiteten  af  Urin- 
stof i  Urinen.  Heraf  mener  denne  Forfatter,  at  det  klart  frem- 
gaar, at  Arseniken  bar  en  Evne  til  at  modificere  og  formindske 
Stofvexelen  i  Legemets  Ysev  og  derved  at  reducere  Nutritions- 
processerne.  Man  kan  derfor  gjerne  med  Lee  ssette  Arseniken 
i  Elasse  med  Alkohol  og  Eaffe  og  rangere  den  blandt  de 
Midler,  der  formindske  Stofvexelen,  de  saakaldte  medicaments 
d'^pargne.  Rigtigbeden  af  denne  Sammenstilling  8t0ttes  ogsaa 
ved  den  Omstsendigbed,  der  er  laenge  kjendt  af  alle  Praktici, 
at  Eaffe  og  alkoboliske  Midler  ligeledes  i  Diabetikerens  Diset 
spille  en  meget  vigtig  Rolle. 

(Wiener  Med.  Wochenschr.  1870,  No.  40.) 

(M.  8.) 


PnoktioD    af  Abdomen    ved    Poeamatois   gast 

(Af  Dr.  J.  Stein.) 


Paoktion  af  Abdomen  ved  Hjelp  af  eo  fin  ' 
saa  simpcl  og  i  Regelen  saa  askyldig  Operatic 
paafaldende,  den  saa  sjeldeo  nsvnes  i  Literatnr 
Tilfelde  synes  den  son  PalliatiTiiiiddel  nnsten 
Tserlig,  og  eokelte  GaDge  kan  den  ristnok  endoc 
Beaynderligt  nok  ere  maoge  Forfattere  aterate  in: 
Operation  Baaledes  Niemeyer  og  Kohler,  der  k 
den  anvendt  i  alieryderste  Ned.  Dr.  Hockstettei 
(.Memorabilien  1861  Pag.  150)  fortieller  om  ( 
Tympanitis  acntissimna  opstaaet  efter  rigelig  Nydi 
Stikkdsber,  som  endte  dedelig  i  Z  Timer.  I 
var  denne  Operation  foreslaaet,  men  ikke  udfflrt, 
saaes  at  v«re  altfor  farlig.  Heist  saodsyalig  viV 
Tilfielde  havt  en  afgjerende  Tirkning.  1  Fran' 
den  af  Fonssagrives  (Bull.  d.  Tlierap.  LXX  p.  2 
Schmidt's  JahrbUcher  1866  11  p.  299):  i  Tyds 
gjort  af  Oppolser,  Schuh  og  Sfreubel.  Forfatt 
adfart  Operationen  paa  2  Patienter  og  hoB  beggi 
Gange.  Begge  Patienter  d^de  rigtignok,  men 
den  ophndelige  Sygdora,  og  deres  dektion  viste 
tionens  Uskadelighed.  Hos  den  Ferste  var  Ue(e 
bragt  af  Ovarialsvnlster,  der  komprimerede  Cok 
saaledes,  at  de  bindrede  al  Passage.  Den  enorn 
lindredes  bvergang  betydetig  ved  Pnnktion  af  Coei 
togas  i  det  Hele  over  60  Gange.  Ved  Sektionen 
Slimhinde  neppe  Spor  af  Pnnktionerne.  Has  den 
var  Meteorismen  begrundet  i  ea  kronisk  Peritonii 
i  14  Dage  8  Panktioner  og  med  ganstigt  Besoll 
Lnftansamlingen  derved  tilsidst  ophene.  Patit 
Maaneder  senere  af  den  TarmafFektion,  der  laa 
Peritoneallidelaen.  Ved  Obdaktionen  fandtesdeyi 
endnn  ganske  tydelig.  Punktionerne  vare  i  i 
foretagne  i  Epigastriet,  da  her  Abdomen  var  mest 
og  mindst  emfindtlig  ved  Tryk.  I  det  snbkni 
langs  Stikkanalerne  var  der  Ekymoser,  i  Colon 
hvor  der  endnn  saaes  smaa  Cikatriser  efter  3  af 
viste  disse  sig  som  knappenaalshovedstore,  dunk 
uden  Hypernmi  eller  Exsndation  i  Omkredsen. 

1  sit  Skrift,  die  Paracentese  des  Unterleibs 
foratiou  in  Abdominaltypbos,   anbefaler  Friedriei 
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ration  meget.  Ilan  tilraader  efter  Operationen  at  nndgaa 
Eompression  af  Underlivet  afFrygt  for  derved  at  kuDoe  trykke 
Tarmindholdet  nd  i  Peritooeam  samt  at  ndtemme  Laften  for- 
sigtig  for  sakcessive  at  haeve  dens  Tryk  paa  Yasa  i  Abdominal- 
hnlheden.  Bagefter  skal  da  gives  Opium.  Piorry  bar  forresten 
iidf0rt  denne  Operation  under  disse  Omstsndigbeder,  men  uden 
Nytte. 

Forfatteren  tror,  at  ndt0mmelsen  af  Tarmgasse  paa  denne 
Maade  ofte  er  at  foretrskke  for  Indbringelsen  af  en  elastisk 
Bougi  b0it  op  i  Colon,  baade  fordi  dette  i  mange  Tilfielde, 
hvor  Tarmene  ere  sterkt  komprimerede,  er  rent  ud  ngj0rligt-, 
og  fordi  som  bos  Tyf0se  Operationen  paa  Grond  af  Sygdommen 
i  Tarmvaeggene  let  kan  vsBre  farlig. 

(Archiv  far  klin.  Medic.  6  B.  4  H.) 

(M.  S,) 


Om  Aarsagen  til  det  korrosive  Mavesaar. 

(Af  Prof.  Key.) 


I  det  svenske  Lsegeselskabs  M0de  15de  Marts  d.  A.  fore- 
viste  Prof.  Key  en  Yentrikel  med  Dlcerationer  og  baemorragiske 
Infarkter,  til  bvilket  i  patogenetisk  Henseende  instruktive  Ob- 
dnktionsfund  ban  knyttede  endel  interessante  Bemserkninger 
om  de  mnde  Mavesaars  iEtiologi.  Foredraget  er  optaget  i 
Hygieas  Jnnibefte  for  dette  Aar;  det  gjengives  ber  i  noget  for- 
kortet  Form. 

I  Begyndelsen  af  Marts  Maaned  iaar  d0de  der  paa  Sera- 
fimerlazaretet  et  Fruentimmer  af  Peritonit  2  Dage  efter  en 
foretagen  Herniotomi.  Hun  bavde  de  sidste  Dage  f0r  Opera- 
tionen bavt  temmelig  voldsomme  Brsekninger,  der  vedvarede  til 
hendes  D0d.  Yed  nnders0gelsen  af  dette  Fruentimmers  Yen- 
trikel fandtes  omtrent  paa  Midten  af  Curvatnra  minor  6  Ulce- 
rationer  eller  rettere  baemorragiske  Infarkter  i  alle  Trin  af 
Udvikling  til  det  fuldtfserdige  Mavesaar.  Paa  et  af  disse  Ste- 
der  var  81imbinden  i  nsesten  2  Centimeters  Bredde  betydelig 
svullen  og  af  en  smudsig  sortbrnn  Farve.  Slimbinden  var  ber 
l0s,  bl0d,  isser  i  sit  ydre  Parti  af  en  fuldkommen  gelelignende 
Konsistens;  dette  Parti  var  skarpt  begrsendset  mod  de  omlig- 
gende  Dele,  som  ikke  vare  opsvulmede.    Man  bavde  ber  tyde- 
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ir  sig  en  b%morragisk  Infiltration,  som  ved  MaTeBaftem 
ling  var  bleven  forciDdret  og  begyndt  at  opleses  fn 
len  ef.  Ted  Gjennemsuit  Tandtes  Infarktet  at  Btreekke 
inem  hele  SLimbindenB  Tykkelse  for  en  Htor  Del  endog 
I  Snbmucosa,  ja  paa  et  enkelt  Sted  endog  gjennem  det 
[askoltagg  Tykkelse.  Det  Sted,  hvor  Infarktet  triangte 
ind,  var  ikke  i  Midten,  men  henimod  Periferien  af  InfiU 
n.  Pas  bver  Side  ai  dette  lofarkt  fandtes  2  andre  i 
iige  Stadier.  Det  ene  af  disse,  der  var  af  en  JBrts 
e,  forholdt  sig  som  det  f^rst  beskrevne;  Infarktet  etrakte 
itykke  ind  i  Sabmacosa;  det  andet  var  et  I  Cm.  Isngt 
stab  med    skarpe  Rande,    der   naaede  gjennem  Hncosa 

dybeste  indtil  benimod  Tunica  mnscnlaris.  Dets  Band 
^s  af  en  temmelig  tyk  snuebrnn,  pQlp03  Masse.  Lidt 
e  Pj'lorns  fandtes  et  endnn  Bt0rre,  faldkommen  ndviklet 

Det  maahe  3J  Cm.  i  Lffiugde,  1}  i  Bredde,  sad  (vera 
rvarnra  minor;  Randene  vare  skarpe,  glatte,  lidt  nnder- 
e,  Saarets  Bnnd  hTid,  fast,  glindsende,  strakte  sig  i  sit 
Paiti  ind  i  Sabmacosa,  kun  paa  et  enkelt  Sted  ind  i 
iris.  At  dette  Saar  var  nylig  opstaaet,  fremgik  af  de 
:e!te  Steder  afSaarbnnden  endnn  resterende  smaa  snoa- 
lekker,  Recidiver  af  det  Bmeltcde  bEpmorragiske  lafarkU 
1  dette  Saar  fandtes  endnn  et  miudre  af  samme  Dybde 

pntp^st  Belteg  paa  Bunden.  Ved  den  ene  Ende  af  det 
,ar  bemserkedes  tilsidst  et  knn  gjennem  Mucosa  gaaende 
5tab  1  Cm.  langt  og  med  aldeles  ren  Bund.  Hverken 
ilst0dende  Vener  eller  Arterier  knnde  nogen  Trombe- 
e  iagttages 

d  Hensyn  paa  Patogenesen  af  de  rande  Mavesaar  mener 
'ey,  at  man  mere  og  mere  enes  om  den  Anskuelae,  at 
Iceratinner  altid  begynde  med   et   hnmorragisk  Inhrkt 

lieemorragiik  Krosioners  Vcdkommende  mener  ban,  at 
Jdviklingsmaade  er  saa  temmelig  konstant.  Det  he- 
ske  infiltrerede  Slimhindeparti  afder  og  opl0se3  derpaa 
^paften.  At  de  store  Saar,  som  Nogle  antage,  sknide 
af  disae  smaa  ved  en  fortsat  Indvirkning  af  Mavesatten 
sit  Epltoliallag  ber0vede  Viev,  vil  ban  ikke  gaa  ind 
e  maatte  da  forekomme  mcget  oftere,  idet  Baadanne 
rosioner  jo  bDre  til  de  allerhyppigste  Fnnd.  Man  vilde 
Tilfffilde  vistnok  ofte  have  observeret  Overgange  frt 
naa  oveifladiske  Snbstanstab  lil  de  store  Ulcera,  hvilken 
ig  K.  mener  ikke  er  iagttaget.  Tvertimod  bar  man 
ledning  til  at  ovcrbevise  sig  om,  favor  let  Erosionerae 
idet  de  efterlade  smaa  Fordybninger  eller  neppe  synlige 
m  Regel  kan  man  antage,  at  Tilheling  fiader.Sted,  bvor 
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Bl0dDingen  og  den  hsemorragiske  Nekrose  er  indskrsdnket  til 
Kjertelmassen ;  gaar  den  derimod  gjennem  hele  Slimhindens 
Tykkelse  eller  endna  dybere,  synes  det  saakaldte  penetrerende 
Ulcus  at  opstaa.  —  Set  ovenfor  beskrevne  patologiske  Praa- 
parat  forekommer  Forf.  meget  smukt  at  vise  dette.  F0rst  bar 
man  den  mere  friske  h»morragiske  Infiltration;  Nutritionen  i 
det  infiltrerede  Parti  er  da  ganske  opb0rt,  Mavesaften  kan 
nhindret  paavirke  det;  det  svalmer  op,  bliver  pulp0st,  gela- 
tin08t,  snnsbrunt  eller  bmnsort  og  op]08es  efterbaanden  fra 
Overfladen  af  mere  og  mere,  indtil  tilsidst  en  Ulceration  er 
dannet  af  St0rrel8e  som  det  oprindelige  bsemorragiske  Tnfarkt. 
Det  er  at  bemserke,  at  i  det  ovenfor  beskrevne  Tilfaelde  In- 
farkterne  overalt  naaede  igjennem  bele  Slimhinden  og  paa 
enkelte  Steder  endog  tr»ngte  ind  i  Muscularis.  Derfor  viste 
Saarene  alleiede  strax  en  bestemt  T]lb0ielighed  til  at  antage 
den  af  Virchow  f0rst  paapegede  skjseve  Tragtform.  Det  er 
ligeledes  at  bemaerke,  at  alle  Saarene  med  Undtagelse  af  .det 
mindste  vare  aflange  og  ikke  rnnde;  nogen  Reaktion  i  Om- 
kredsen  fandtes  ikke.  Det  er  nn  et  Sp0rgsmaal,  hvad  der 
igjen  foranlediger  det  bsemorragiske  Infarkt. 

Som  bekjendt  antager  Virchow,  at  Emboli  i  Ventriklens 
Arterier  kanne  frembringe  Mavesaar,  en  Ansknelse,  som  er 
baevet  til  YisLod  ved  Panum^s  Experimenter  paa  Hande.  At 
dette  imidlertid  vistnok  yderst  sjeldent  er  den  yirkelige  Aarsag 
til  Mavesaarene,  fremgaar  deraf,  at  der  endnu  aldrig  ved  disse 
Saar  er  paavist  en  saadan  Emboli.  Emboli  i  disse  Arterie- 
gebeter  b0re  ogsaa  til  de  aller8t0rste  Sjeldonbeder,  saa  byppig 
de  ellers  forekomme  i  Milt,  Nyrer  og  andre  Steder.  Ulcera 
rotunda  forekomme  beller  ikke  ssedvanlig  ander  de  Sygdoms- 
tilstande,  hvor  Emboli  byppigst  findes,  medens  de  derimod 
jfievnlig  findes  nden  Spor  af  Emboli  i  nogetsombelst  Organ. 
Spontan  Trombose  af  disse  Arterier  er  ligeledes  beller  ikke 
nogengang  fandet,  ligesom  den  i  det  Hele  er  en  sjelden 
Affektion. 

De  bsemorragiske  Erosioner  og  Arterieobstruktion  knnne 
saaledes  med  Trygbed  adelukkes  fra  disse  Mavesaars  alminde- 
lige  ^tiologi. 

I  Klebs^s  patologiske  Anatomi  ndtales  den  Ansknelse,  at 
Mavesaarene  opstaa  som  F0lge  af  en  partiel  arteriel  Iscbsemi, 
der  enten  er  primser  (da  at  sammenligne  med  Ergotismen) 
eller  seknndaer  ved  Irritation  af  Mavesaften  paa  allerede  be- 
staaende  Erosioner  og  de  derved  blottede  Artericender.  Begge 
disse  Hypoteser  synes  imidlertid  aantagelige  af  let  i0inefaldende 
Grnnde,  som  Forf.  i  sin  Opsats  nsermere  ndvikler,  men  som 
Bef.  her  ikke  nasrmere  skal  gjengive. 
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Key  er  i  det^Hele  mere  ti]b0ielig  til  i  dette  setiologiske 
Sp0rgsmaal  at  fseste  sig  ved  Yenernes  Forhold  end  ved  Arte- 
riernes.  I  Yirkeligheden  anser  ban  en  hsemmet  YeD0s  Cirka- 
lation  som  den  hyppigste  Aarsag  baade  til  de  snperficielle 
Erosioner  og  til  de  dybere  baemorragiske  Nekroser.  Kroniske 
Staser  i  Portaaresystemet  tillsegger  ban  her  imidlertid  mindre 
Ysegt.  Ved  Cirrbosis  bepatis  og  lignende  Sygdomme  findes 
saaledes  disse  Saar  sjelden.  Mere  akate  Staser  i  de  enkelte 
perifere  Venegrene  bavQ  ber  st0rre  Betydning.  At  saadanne 
Staser  virkelig  konne  frembrioge  Bl0dniDger  og  Saar,  er  ezpe- 
rimentelt  paavist  af  Ludvig  M tiller,  der  ved  at  anderbinde  Vena 
porta  paa  Kaniner  allerede  efter  16  Timer  saa  MaYebl0dDinger 
og  smaa  Saar,  der  trsengte  belt  ind  til  Serosa.  Det  Samme 
viser  sig  andertiden  ved  Trombedannelser  i  Yeneme,  nagtet 
det  berved  vistnok  ofte  er  vanskeligt  at  afgj0re,  hvad  der  er 
det  Primsere,  enten  Tromber  oiler  Ulcerationer.  Et  Tilfslde 
er  dog  refereret  af  Key  og  Malmsteen  (Hygiea  1864,  Forbandl. 
Pag.  52),  bvor  det  af  Sygehistorien  ligesom  af  det  anatomiske 
Fund  med  st0rste  SaDdsynligbed  fremgik,  at  Trombosen  var 
det  Primsere  og  Infarktet  med  dets  senere  nekrotiske  Hen- 
falden  det  Seknhdaere,  antagelig  frembragt  ved  en  under  Men- 
struationen  opstaact  plndselig  Fluxion.  AtTrombose  ikke  i  og 
for  sig  a)tid  frembringer  Bl0dninger  og  Ulcerationsdannelse,  er 
bekjendt  nok,  oftere  fremkommer  derved  nemlig  snbmnk08e 
Abscesser,  der  senere  igjen  kunne  give  Anledning  til  Pyleflebit 
Om  man  altsaa  end  maa  antage,  at  Yenetromboser  nndertiden 
give  Anledning  til  Saar,  kan  man  dog  ikke  anse  dem  som  den 
byppigste  Aarsag  til  dem,  man  vilde  da  ikke  saa  sjelden  finde 
Trombedannelse  ved  disse  Saar,  som  man  i  Yirkeligbeden 
gj0r  det. 

Key  mener  derfor,  at  man  maa  se  sig  om  efter  en  anden 
almindeligere  Aarsag  til  disse  pludselige  Staser  med  Hsemor- 
ragier  og  tror  at  finde  dem  i  beftigq  partielle  Mnskelkontrak* 
tioner  i  Yentrikclens  Yaegge,  Noget  som  allerede  f0r  er  omtalt 
af  Rindfleisch  i  bans  Lebrbucb  der  Patbologiscben  Gewebe- 
lehre.  At  ved  saadanne  beftige  Kontraktioner,  der  finde  Sted 
ved  stserke  Brsekniuger,  virkelig  Yenestase  kan  opstaa,  synes 
let  forklarligt.  Yeneme  komprimeres  natnrligvis  ber  saameget 
lettere  end  de  smaa  stivvseggede  Arterier.  At  den  YeD0se 
Stase  kan  lede  til  kapillasre  Bl0dninger  i  vedkommende  Yeoes 
Territorium,  er  rimeligt  nok,  og  paa  deune  Maade  opstaa  da 
de  dybtsiddende  bspmorragiske  Infarkter,  der  lede  til  Saar- 
dannelsen.  Det  er  begribeligt,  at  et  saadant  bsemorragisk  In* 
farkt  saameget  lettere  opstaar,  naar  en  allerede  iforveien  lil- 
stedeveerende  kronisk  Hyperaemi  bindrer  Kollateralcirkolationen 
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red  en  pladselig  indtrodende  nyHiudring  fo 
Passage. 

Key  mener  saaledcB,  «nt  en  Spasmas  i  et 
YeDtrikeWfeKgen  nied  eller  nden  mere  almiiK 
traktioner  i  samme  er  den  hyppigste  Aan 
men  ikke,  som  KUbs  antager,  en  Spasmns, 
Aunmi,  tveertimod  en  Kranipe,  der,  som  ore 
Standsaiag  af  den  venese  Cirkniation  leder 
Karrnptnr  og  Dannelae  af  hEemorragiak  Infai 
dighed,  at  Mavesaar  saa  ofte  forekomme  hoi 
enten  nniYerselt  eller  partielt  abnormt  fun 
system,  saasom  hos  klorotiske  og  marasiiske 
med  irregnlter  eller  smertelig  Ifenstraation, 
saadanne,  som  lide  af  slemme  Kardialgiei 
Briekninger  osv,,  taler  meget  til  Fordel  for 

(Efter  Ref.s  Mening  er  denne  Prof.  Key^i 
af  do  rnnde  Mavesaars  ^tiologi  neppe  tilfn 
meget  Andet  taler  steerkt  mod  denne  Anski 
dighed,  at  den  kroniske  Mavekatarr  med  ' 
Briekninger  ikke  Jnst  sfedvanlig  ledsages  a( 
tioner;  her  sknlde  dog  efter  denne  TeoH  nc 
Orosttendigheder  viere  tilstede  for  Ulceration 


Sopsporer  som  Aarsag  til  Ki^ 


Opfatningen  af  Kigbostens  Ttesen  bar 
de  forskjellige  Lager  veeret  b0ist  forskjelV 
betragte  Sygdommen  som  en  eieDdommeligS 
Andre  den  for  en  Nenrose  i  Nervns  vagas. 
Larynxslimhinden  og  Glottis  ere  Lidelsens  e 
dens  Andre  ville  benstette  dens  Udgangspnnk 
Parti  sf  Mucosa  i  Para  epiglottica.  Efter 
som  Dr.  L.  Letgerich  bar  offentliggjort  i 
B.  49  4  H.  p.  530  skal  Eigboslen  fremkom 
eiendoromelig  Sop,  hvis  Sporer  lindcs  i  de 
masser,  og  som  efter  ham  ndgj0r  den  enest 
til  Sygdommens  Optreeden  og  Udbredning. 
nemlig  efter  Leteerich  Expektoratet  bos 
Kighoste  i  det  fsrste  saakaldte  katarralsl 
V.JLi  Legev.  XXIY  B.  11 H. 
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id  Sideo  ftf  Slimlegemsr  ost.  tillig«  smt*  raod- 
le  Sopsporer,    som  tildels  ogsaa  hist  og  ber  ere 

T&lluatraade  og  i  det  Hole  have  megen  Lighed 
'D  samroe  Forfatter  ved  Difterit  forefuDdoe  SoparL 
ig  dog  fra  deone  derved,  at  EighosteaoppeDs 
ere  mindre,  ikke  kredsraode  og  ikke  have  nogen 
tfkkelse  af  derea  Episporier.  UdTikliDgen  af 
limmasaeme  ved  Kigboste  foregsar  ofte  meget 
I  de  i  Begyndelseo  mnkoparoleDte  Spnta  anUge 
(lasagtig  Rarakier.  Na  optrnde  de  karakteristiske 
ygdommen  gaar  over  i  det  andet  Stadium,  Stad. 

de  seige  Slimmasser  findea  spindelTeevligneDde, 
le  og  forgreoede  Tallastraade  ofte  i  ahyre  Mtengde. 

BebaDdling  nied  Jod  og  Svovlsfre  en  aniDk  blu 

de  nmodae  farvelttae  Sporer  derved  blive  brane. 
L.  deD  omtalte  Sop  ikke  vozer  ind  i  Larynx's 
Ipitellag,  findes  den  isier  i  Slnnlegeroerne,  idet 
enge  ind  i  dem  og  derved  gjflre  dem  meget 
malt  og  give  dem  et  finkornet  tTdseende. 

eiperim  en  telle  TJnders^gelser  foregaar  Udbred- 
oste  aldeles  paa  samme  Haade  som  af  Difterit, 
slige  Fttnomener  ere  saa  beist  forslgellige.  Efter 
Sporer  af  Eigbo8tesoppen  optrader  f^rat  en 
fri  og  temmelig  let  Trakealkatarr,  hvornnder  det 
Slim  ikke  er  synderligt  seigt,  men  dogindeboldcr 
lastraade  og  paa  dtsse  sidste  ber  og  der  Begyn- 
redaqnelse.  Udvikle  og  ndbrede  Soppene  sig 
ir  det  katarralake  Stadium  meget  hcrtig  over  i 
ler  konvnlsive;  ved  langsommere  Udvikling  eller 
ktoration  af  de  kiraeode  Sporer  med  Spata  varer 
idtil  dette  andet  Stadinm  indtreder,  eller  ogsta 
D  ondertiden  ganske   opbtfre    med    dette    f«nte 

f.B  Mening  giver  Overf^relsen  af  st^rre  Hsengde 
nder  Epidemier  Anledning  til  en  beftigere  Op- 
lommen,  medens  Indbringelse  af  mindre  Hiengde 
ettere  Former.  Ogeaa  Hosteanfaldenea  Periodi- 
L.  betiDget  af  Soppenes  Ynxt,  aom  efter  hver 
oregaar  med  stor  Hnrtighed,  indtil  de  endelig 
le  nd0ve  en  saadan  Irritation  paa  Slimbindes, 
Jtogt  indtraeder.  Anfaldenea  Hyppigbed  betiogei 
oppens  bartigere  eller  langsommere  Udvifaliog. 
arigbed  er  ubeatemt,  idet  den  ikke  opberer,  fpr 
:  ere  blevne  Qernede  af  Stmben  og  Trachea  ved 
ndrede  Slimmasser. 


OTerensstemmende  med  disse  Anskoelser  o 
Tffisen  mener  L.,  at  det  i  det  f0rste  Stadium  c 
anveude  Brfekmidler  for  at  hjcelpe  til  Bortska 
gporerne  og  Tallustraadene.  Natron  carboDJcam 
kan  gj0re  Nytte.  InbalationBterapien  Til  ban  I 
anbefale,  saa  vanskelig  end  dens  Udf^relse  i 
falder  i  de  fsrate  BsrQoaar. 

(Wiener  WoohenBchr.  1870,  No.  36.) 


III.   Beretnins'er  'vedkommex 
oinalveesenet^  1  P7or*gf< 


Befordringer,  Afgang,  BeTiUingei 


i870.  (October  Iste  er  Professor  Logman 
fritaget  for  det  ham  midlertidig  overdragne  Hti 
som  Overliege  ved  Rigshospitalets  medtcinske  A 
Korpsliege  (Jarl  Frederik  Larsen  indtil  Vide 
som  Overl8°ge  ved  bemeldte  Afdeling. 

Oktober  Iste  er  Beatyrer  af  sendre  Bergenl 
bmgsskole  Qeorg  Alexander  Wilson  meddcit 
efter  Recept  at  prholde  ndleveret  fra  Apotekeroe 
Medicin,    ban  til  sin  Virksombed  Bom  Oyrlrege    i 

Oktober  15de  er  Kompagnikirorg  i  Kristiansi 
Distrikt  J.  Onsum  forsat  i  samme  Egenskab  til  ^ 
station  med  Akershns  Fiestniiig  og  Oskarsbor 
G.  J.  Gamhorg  adoevnt  til  Kompsgnikirorg  i 
Brigades  Distrikt,  Cand.  med.  A.  Smith  adnnvn 
kimrg  i  Trondhjemske  Brigades  Distrikt  og  Can 
F.  Schmelck  ndDfevnt  til  Kompagnikirnrg  ved  J 
station  med  Akershns  Fiestniog  og  Oskarsborg. 
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Offentlige  Foranstaltninger  yedkommende  Medicinalva^enet 

"i  Korge. 


1870.  Oktober  7de  bar  Departementet  for  det  Indre 
ndfaerdiget  nedenstaaende  Bekjendtgj0rel8e: 

Det  i  Henhold  til  kongelig  Resolution  af  22de  December 
1866  oprettede  praktisk-farmacentiske  Institnt  i  Kri- 
stiania  vil  i  IndevaereDde  Maaned  begynde  sId  Virksomhed 
og  indtil  Yidere  fortsette  denne  hver  Yinter  fra  Begyndelsen 
af  Oktober  Maaned. 

Indtil  anderledes  bestemmes,  vil  Apoteker  Hvoslef  i  Apo- 
teket  Nordstjernens  Laboratorium  give  Yeiledning  i  Udf0relseD 
af  de  i  Apoteker-Laboratorierne  forefaldende  farmacentiske 
Operationer  og  navnlig  i  at  fremstille  de  farmaceniiske  Pre- 
parater,  som  b0r  tilberedes  af  Apotekerne  selv,  og 

Apoteker  Lindgaard  paa  Falkapoteket  give  Yeiledning  i 
at  anders0ge  de  af  Apotekerne  i  Regelen  hjexnforskrevne  me- 
dicinske  Stoffes  ^gthed,  Renhed  og  Styrke,  navnlig  forsaavidt 
angaar  de  paa  de  kemiske  Fabriker  tilberedede  kemiske  Pne- 
parater. 

Apoteker  Haanshutis  bar  derbos  velvilligen  paataget  sig 
paa  Hjortapoteket  at  give  Yeiledning  i  farmaccatisk  Handels- 
knndskab  og  Bogholderi. 

Berettigede  til  at  overvsre  Undervisningen  og  deltage  i 
0vel8erne  ere,  forsaavidt  Rammet  tilsteder,  farmacentiske  Stn- 
derende,  som  bave  aflagt  Medbj£elperpr0ven,  og  som  forsynede 
med  Yidnesbyrd  berom  og  med  Lserebrev  fra  en  Apoteker 
inden  Udgangen  af  indevserende  Maaned  (og  senere  inden  Ud- 
gangen  af  bvert  Aars  September  Maaned)  anmelde  sig  dertil 
bos^  vedkommende  Apoteker,  af  bvem  naermere  Underretning 
om  Tiden  for  Undervisningen  vil  erboldes. 


Alle  Magazinets  indenlandske  Abonnenter  annrodes  om 
velvilligen  at  indsende  Opgaver  over  deres  Navn  og  Adresse 
til  Redaktionens  Sekretser,  Korpslsege  A.  Hoist,  Kristiao 
August  Gade  No.  1. 


Girkukere  i  AnlediuDg  af  Lungesvit 
i  Norge. 


Den  af  det  medicinske  Selakab  i  U0det    den 
18T0  i  Anledntng   af  LangesvindBoten   i  Norge    nei 
mitte  bar  i  Henhold  til    den   den    givne  Bemyndigi 
ftflgende  Cirkulsre  ti)  Landets  Embedslieger : 

Undertegnede,  som  af  det  medicinske  Selskab 
have  faaet  det  Hverr  at  s0ge  samlet  Oplysninger, 
tjeDe  til  at  Inre  Langesvindsotena  Optrteden  i  de 
Dele  af  vort  Land  at  kjende  og  om  mnligt  givi 
nnnnere  Kandskab  om  denne  Sygdoms  Aarsagsfort 
sig  i  denne  Anledning  at  benvcnde  sig  til  Landets 
Anmodning  om,  at  de  vekillig  ville  bistaa  os  i  de 
idet  de  meddele  oh,  bvad  de  i  denne  Henseeode, 
sin  Kreds,  maattc  kunne  tilveiebringe.  De  Bidr 
privat  praktiserende  Lffiger  maatte  ydes,  bedes  sen 
kommende  civile  Embedsl»ge,  der  anmodea  om 
at  samte  disse  for  sit  Distrikt  og  sammen  med  e| 
indsende  dem  til  os.  Vi  ere  forvissede  om,  at  vi 
med  Velvillie  ville  imedekomme  vor  Anmodning 
til  denne  Sag,  hvis  Betfdoing  i  patologiak  og  hjf 
seende  er  indlysende. 

1.  Uvad  vi  selvfelgelig  maa  anae  som  Gn 
disse  UnderB0gelaer,  er  Kandskab  om  det  AntalDi 
in  den  en  beatemt  Kreds  aarlig  foraarsages  ved  Svi 
bertil  strsekker  ikke  de  i  de  officielle  Beretninger 
tiltagendc  N^iagtigbed  meddelte  Opgaver  over  '. 
Svindsotige,  der  have  vteret  under  Ltegebehandling 
Lsgedistrikter  findes  atvivlsomt  en  Hiengde  saa< 
som  d0,  nden  atLfege  bar  aeet  dem,  og  enkelteSt 
maaske  Tilfssldet  med  de  fleste.  Det  vilde  saalede 
vendigt,  saavidt  ske  kunde,  at  man  kom  til  Knnt 
om  dissQ  D0dsrald,  og  vi  antage,  at  dette,  om  ikk 
agtigt,  saa  dog  tilotermelsesvis  knnde  opnaaes,  nai 
Prffisternes  Erabedsfortegnelaer  skaffedes  Opgaver  01 
der  efter  den  anf0rte  D0dBaarsag  med  Sandsynli 
formodes  at  VKre  d0de  af  Svindsot.  Det  er  derfi 
lade  09  at  bede  de  civile  Embedsleeger  om,  at  1 
ville  bistaa  os  ogsaa  i  denne  Henseende  gjennem 
til  den  eller  de  Preester,  som  fangere  i  Distriktet, 
tvivle  paa  Im0dekommen  fra  disses  Side, 
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Fonideit  Opgaver  over  de  af  Laagesviodsot  Difde  0n- 

ogsaa    Baadanoe    saa    fnldsUendige    som    mnligt   over 

af  taberknles  Meningit. 

Hed  Elensyn  til  Kandskab  om  SvindsotteDS  Forbold 
let  tillige  tor  enskeligt  at  faa  aamlet  Oplysninger   an- 

Hyppigheden  af  8krofQl0se  Sygdomme.  Vi  anmode 
ra,  at  der  meddeles  03  Opgaver  over  de  i  A;irets  Leb 
nne  Sygdumme  D0de  og  over  samtlige  i  somine  Tid 
de,  hvorved  vi  efter  vedlagte  Schema  sknide  enske 
opf0rt  ndbredte  kioDiske  KjertclsvaUter,  Bensygdomme 
,  Slimhjode-  og  0ienaygdomme. 

ForsBBvidt  saadanne  Opiysninger  knnne  tilveicbringes, 
OS  meddelt,  bvorridt  de  ombandlede  Sygdomme  tid- 
inne  aotages  at  have  vieret  Hjcldnere  eUer  hyppigere 
tet  eod  for  Tiden,  .og  om  der  isaafald  kan  tsnkes 
re  Aarsager  til  de  forandrede  Tilatande;  sserskilt,  am 
i,  hvorvidt  de,  navolig  Svindsot,  vare  sjeldnerc  f^r 
ionens  Indf^relse,  derufest  om  slette  ekonomiske  etler 
leForholde  eller  bestemte  BeskJEeftigelser  have  vist  sig 
ge  til  den  sidstnevote  Sygdoma  Udbredning,  og  om 
ktte  have  Erfarioger  for,  at  Beboelsesstederoes  Heide 
'et  1  denne  Henseende  nd^ve  nogen  Indflydelse. 
Endelig  anmode  vi  fornemmelig  for  Sviadaotens  Ted- 
le  om  kftsnistidke  Meddelelser,  aom  kanue  v^re  op- 
angaaende  dens  Udbredning  inden  bestemte  Fanilier, 
;  til  aodre  Familier  gjennem  Arv  eller  paa  anden 
.  Ex.  ved  stadigt  Samver.  Fornemmelig  tillade  ri  os 
ge  iDteressen  ved  at  lorfelge  dens  Fremtreden  bos 
,  som  ere  indflyttede  fra  fremmede  Egne,  at  sege 
b  cm  diaaes  tidligere  Forholde  og  de,  noder  bvilke  de 
ne  inden  Diatriktet. 

Forsaavidt  det  er  bekjendt,  at  der  tidligere  maalte 
rekommet    syfilitiake    ASektioner    1   Sliegtcr,    i    hvilte 

er  almindelig,  bedes  det  meddelt,  samt  om  der  i  det 
DOget  paaviBeligt  eller  sandaynligt  SammcnhKog  mellem 
Ddbredelae  af  Syfilis  indeo  Diatriktet  og  der  berskende 

For  det  Tflfelde,  at  Diatriktet  indbefatter  saavel  By 
id,  Tar  det  tfnskeligt,  om  diase  forskjellige  Dele  kande 
er  Bio  SKrskilte  BehaDdling. 

:  vi  saaledes  tage  os  den  Frihed  at  heovende  os  til 
lleger  aagaaende  denne  Under80gel8e,  tillade  vl  os  it 
Enbver  om  at  meddele,  bvad  ban  maatte  knane  skaSe 
led  Hensyn  til  det  tilaigtede  Formaal,    idet   vi   tUffie, 
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at  ethvert  Bidrag  vedrflreade  de  opftfrte  Emner  eller  Sagen  i 
det  Hele  vil  blive  modtaget  med  Taknemmelighed, 

Ti  tro  at  bnrde  iadskrieDke  os  til  knn  for  Aaret  1870  at 
aomode  om  statistJske  Opgaver,  idet  vi  t0F  have  det  Haab,  at 
man  ogsaa  paa  Opfordring  vil  for  Dogle  felgende  Aar  meddeie, 
hvad  der  i  den  angivne  Retaing  kan  ydes.  Det  tilf^ies,  at 
der  agtes  trykt  et  mere  eller  mindre  fnldstwndigt  Uddrag  af 
de  iDdkomoeMeddelelser.  Disse  bedes  iodsendte  i  afrunkerede 
Breve  til  det  niedicinske  Selskaba  IsteSckretwr,  Ur,  Korpslnge 
A,  Hoist,  Kr.  ADg.  Gade  No.  1,  Eristiania. 

Tedlagte  Schema  bedes  beoyttet  vedAfgivelse  af  atatistiske 
Opgaver  for  Aaret  1870. 

KriBtiania  i  April  1870., 


X.    Originale  IMef 


Ketslffigen  ligeoverfor  tvivlsomi 

(Foredrag   af  Dire)<l0r  Sandherg   vei 
den  I8de  Jali  1( 


Allerede  ved  vort  sidste  San 
lededes  vor  Opmterksombed  paa  hi 
Ted  Prof.  A.  E.  Wistrand's  Medde 
Forbryderes  Sindstilstaiid  og  den  I 
ning  i  Sverige,  Danmark  og  Norge- 

Om  sBnime  Gjenstand,    seet  fra 
efterlod  den  altfor  tidlig  bortkaldte 
og  navnlig  Psykiatriens   Dyrkere 
eaare   vterdifuld  Meddelelse   i   sit 
den  psykiatriake  Klinik  i  Berlin. 

Den  samme  Gjenstand  behandlf 
ning  af  den  for  det  tydske  Nordfo 
minallov  saavel  af  Berlins  medicioi 
som  af  den  tydske  Forening  af  Sin< 

Sp0TgS!Daalet  om  Retslsegens  ] 
mentale  TUstande  forekommer  mig 
lig  at  vcere  et  Dagens  Speirgsmaal , 
0ieblikke  ter  gjere  Regning  paa 
Bombed,  idet  jeg  som  en  IndledDini 
lader  mig  at  gjere  nogle  korte  Ben 

Prof.  Wistrand  omhandlede  lig 
neevnte  Foreningers  Ordferere  Ludt 
kun  Liegens  Stilling  ved  kriminalret 
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Betslsegen  ogsaa  faar  med  tvivlsomme  mentale  Tilstande 
at  bestille  saavel  i  civilretlige  som  i  administrative  An- 
liggender. 

Jeg  er  enig  med  mine  KoUeger  deri,  at  Retslsgen 
hyppigere  faar  med  kriminalretlige  Sp0rgsmaal  end  med 
civilretlige  og  administrative  at  bestille,  og  at  det  saaledes 
kan  vsere  hensigtsmsessigt  at  holde  sig  til  dette  som  det 
Vsesentligste  og  Vigtigste. 

Jeg  skal  dog  ikke  undlade  at  gjore  opmaBrksom  paa, 
at  der  i  min  Praxis  falder  ikke  faa  Tilfselde,  som  angaa 
Disposition sret  og  Dispositionsdygtighed,  Umyndiggjerelse 
og  Myndiggj0relse,  ^gteskabsindgaaelse  og  Skilsmisse,  Ret 
til  at  stifte  og  at  bseve  Testamente  med  flere  lignende 
civilretlige  Kvsestioner,  og  at  der  ofte,  f0r  kriminalretlig 
Proces  indledes,  tidt  efter  den  er  sluttet  og  hyppig  uden 
at  noget  Kriminelt  foreligger,  bliver  Sp0rgsmaal  om  admi- 
nistrative  Foranstaltninger,  om  bvis  Bef0ielse  og  ved  hvis 
Udf0relse  Retslsegen  raaa  afgive  sin  Betsenkning. 

Hvad  Retslsegen  bar  at  afgj0re  og  til  Veiledning  ved 
Retssp0rgsmaalet  at  forklare  Retten  eller  0vrigheden  bliver 
dog  efter  min  Opfatning  stedse  dette: 

Om  Ang]8Bldende  lider  af  Sindssygdom  og,  bvis  dette 
antages,  om  denne  Sindssygdom  er  af  saadan  Beskaifenhed, 
at  Angjseldendes  Gjerning  —  i  Eriminaltilfselde  —  maa 
ansees  straffri;  at  Angjseldende  —  i  civilretlige  Sp0rgsiBaai 
—  maa  ansees  usklkket  til  at  styre  sinFormue,  at  indgaa 
Retsforpligtelser,  at  stifte  Familie  o.  desL,  eller  at  Ao- 
gjseldende  paa  Grund  af  sin  Sindstilstand  maa  intemeres, 
ssettes  under  Opsigt  og  paa  anden  Maade  blive  Gjenstand 
for  Administrationens  Omsorg  eller  Familiens  Pleie. 

Ved  AfgJ0relsen  af  disse  baade  vanskelige  og  vigtige 
Sp0rgsmaal  S0ger  Juristen  gjerne  Veiledning  bos  Lsegeo, 
hvis  Mening,  naar  den  er  ordentlig  fremsat  og  st0ttet  paa 
medicinske  Grunde,  af  Dommeren  eller  0vrigheden  bliver 
befulgt. 

Men  for  at  Betslsegen  skal  veere  sikker  paa  at  finde 
iaabent  0re,  maa  ban  forstaa  at  begrsendse  sig.  Han  maa 
ikke  af  Juristens  Sp0rgsmaal  om  den  og  den  Handling  er 
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Angjffildende  tilregnelig,  lade  sig  forlede  til  at  indgaa  i 
retsfilosofiske,  psykologiske  Demonstrationer,  hvorved  han 
let  blotstiller  sig  og  ligger  under  for  den  0vede  KrimiDal- 
dommer  eller  0vrighedsperson. 

Hvorvidt  Lsegen  skal  blive  raadspurgt,  afhsenger  hos 
OS,  saavidt  jeg  ved,  af  vedkommende  Ret,  Domstol,  0vrig- 
hedsperson,  der  ikke  hos  os  som  i  andre  Lande  er  for- 
pligtet  til  under  visse,  i  Loven  bestemte  Tilfselde  at  til- 
kalde  tvende  Sagkyndige.  Eiheller  er,  mig  bekjeudt,  nogen 
Lovregel  for,  hvorvidt  Lsegeskjonnet  skal  indankes  til  Over- 
skj0n.  Finder  Juristen,  at  han  har  faaet  tilstrsekkelig 
Oplysning,  lader  han  det  bero  dermed;  anser  han  yder- 
ligere  Erklsering  forn0den,  indhenter  han  denne  i  Danmark 
og  Sveiige  hos  Sundhedskollegiet,  i  Norge  hos  det  medi- 
cinske  Fakultet. 

Men  heller  ikke  med  Hensyn  til  Reekkefelgeu  synes 
hos  OS  Regleme  at  vaere  bestemte,  idet  snart  Privat-  eller 
Distriktslsegen  raadsp0rges  angaaende  tvivlsomme  mentale 
Tilstande,  snart  hentyes  til  SindssygelsBgen ,  enten  ved 
Dokumenternes  Oversendelse  eller  ved  Angjseldendes  Ind- 
Iffiggelse  til  Observation,  snart  Sagen  direkte  Indbringes 
for  det  overordnede  medicinske  Forum,  og  idet  der  snart 
akkviesceres  ved  den  ene,  snart  ved  den  anden  Erklsering. 

Saa  meget  er  imidlertid  vist,  at  enhver  Lffige,  idet- 
miudste  i  Sverige  og  Norge,  hvor  de  respektive  Sindssyge- 
love  af  1848  og  58  have  stemplet  Lsegeme  som  Sagkyndige, 
maa  vsere  belavet  paa  at  vigtige  legal-medicinske  Sp^rgs- 
maal  angaaende  tvivlsomme  mentale  Tilstande  blive  ham 
forelagte. 

Derfor  behandles  ogsaa,  om  jeg  ikke  feiler,  i  alle  3 
Lande  den  retsmedicinske  Psykiatri  i  kortfattet  Uddrag  af 
Laereren  i  Retsmedicin. 

Men  ligesaa  vist  som  enhver  teoretisk  Forelsesning 
over  ydre  og  indre  Sygdomme  vil  efterlade  ^et  vsBsentligt 
Savn,  naar  ikke  Laereren  har  Anledning  til  klinisk  Demon- 
stration, ligesaa  vist  tror  jeg,  at  den  retsmedicinske  Under- 
visning  tiltrsenger  klinisk  Bistand.  Og  da  det  tilstraekkelige 
Material  til  Forevisning  og  Forf0lgning  af  tvivlsomme  men- 
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tale  Tilstande  og  deres  Udvikling  neppe  noget  Sted  ^il 
finde8  udenfor  Sindssygeasylet,  saa  bar  jeg  anseet  det  rig- 
tigt  at  optage  den  retsmedicinske  Psykiatri  som  en  Del  af 
min  kliniske  Undervisning. 

Hvilken  er  nu  RetslsBgens  Opgave  ved  heromhandlede 
Sp0rgsinaal? 

Som  jeg  allerede  tidligere  bar  antydet,  bar  ban  bolde 
sig  paa  sit  afstukne  Gebet  og  ved  en  ombyggelig  Under- 
S0gelse  strsebe  at  oplyse,  bvorvidt  Angjseldende  er  sindssyg. 

Ligesaa  vist  som  Juristen  maa  S0ge  af  alle  de  faktiske 
OmstsBndigbeder  at  bringe  Sageii  til  saa  stor  Klarhed  som 
muligt,  ligesaa  vist  maa  lletslsegen  gjennem  n0iagtig  Under- 
S0gelse  af  Personen  udforske  bans  Tilstand. 

Jeg  t0r  ikke  for  en  saa  oplyst  Forsamling  som  denne 
indgaa  i  Enkeltbeder.  Kun  dette  maa  jeg  sige,  at  min 
egen  Erfaring  ikke  mindre  end  Flemming\  Meyer%  Chrier 
singer* 8  og  mange  Andres  Meddelelser  bar  overbevist  mig 
om,  at  der  i  Sp0rgsmaal  om  tvivlsom  Sindstilstand  ikke 
mindre  end  i  andre  patologiske  Tilfaelde  b0r  anstilles  n0i- 
agtig  Unders0gelse  af  Angjsldende  saavel  gjennem  person- 
lig  lagttagelse  og  Exploration  som  gjennem  Underholdning 
med  nsBrmeste  Slsegt  og  Omgivelser. 

Man  maa  erindre,  at  der  i  rene,  klare  maniakale,  me- 
lankolske,  forrykte,  forvirrede,  idiotiske,  epiieptisk-mania- 
kale  og  paralytisk-imbecille  Tilstande  sjelden  eller  aldrig 
bliver  rettet  noget  Sp0rgsmaal  til  Lsegen.  Om*  disse  Til- 
stande kan  det  med  en  vis  Ret  siges  —  bvad  ofte,  altfor 
ofte  er  gjentaget  —  at  etbvert  fomuftigt  Menneske  skj0nner 
bligt  ligesaa  godt  som  Lsegen.  Disse  Tilstande  ere  ikke 
tvivlsomme. 

Men  ingen  Lsege,  neppe  beller  nogen  erfaren  Jorist  vil 
kunne  nsegte,  at  der  gives  mentale  Tilstande  af  saa  tvivl- 
som fieskaffenbed,  at  der  skal  baade  ombyggelig  Under- 
s0gelse  og  speciel  Kyndigbed  til  for  at  komme  paa  det 
Rene.  Og  de  intrikateste  af  disse  forelsegges  Retslsgeiu 
Det  baender  derfor,  selv  for  den  Kyndigste,  at  ban  under- 
tiden  maa  bekjende  sin  Uformuenbed  til  at  afgive  en  be- 
stemt  Erklfering,  at  ban  maa  blive  staaende  ved   et:  Nod 


liqvet.  For  imidlertid  saa  meget  som  muligt  t 
saa  lidet  tilfredRStillendc  Resultat  maa  Retsleeg 
!sere  Angjffildunde  at  kjende  i  sin  hele  Person 
den  Ende  maa  ban  skaffe  sig  Kundskab  om 
navnlig  foisaavidt  angaar  de  eetiologiske  Mo 
maligt  herediteert  AnlsBg,  om  Udvikling  og  Opt 
Kj0nBrelatii>ner,  om  tegteskabelige  og  husIigeF 
Temperament  og  Tilbeieligheder,  om  forudgaae 
og  Bekymringer,  om  steregne  Tilstad  og  For 
samt  —  forsaaTidt  noget  Tegn  til  Sygdom  t 
SiDdstilstand  foretindes  —  hvorledes  denne  I 
og  udviklet  sig. 

Naar  hertil  kommer  en  noiagtig  legemlig  I 
vil  det  forhaabentlig  i  Regelen  blive  muligt  fo 
at  afgjere,  om  Angjseldende  befinder  sig  i  a 
normal  SindstUstand. 

Og  hermed  er  efter  min  Mening  Retsl^f 
opgave  l0St. 

Men  er  det  ham  muligt  at  gaa  videre,  s: 
vistnok  gj0re  det,  og  meddele,  hvilken  specielE 
eller  sygelig  Mentalstilstand  der  er  tilstede. 

Under  Udviklingen  heraf  bliver  det  nod 
Betsleegen  nsennere  forklarer,  hvorpaa  ban  stfll 
gnose.  Og  herunder  kommer  ban  til  at  ft 
diagnostiske  Hovedpunkter,  nemlig  Stemningen 
tioneme,  Vrangforestillingeme  og  de  forkerte 

Paa  denne  Maade  vil  det,  om  jeg  ikke 
som  af  sig  selv,  at  Lsgen  paaviser,  bvorledes 
gj86lder  et  kriminelt  Tilfselde  —  den  inkrimint 
ling,  den  vaere  overlagt  eller  uoverlagt,  bevidet 
vidst,  med  Nedvendighed  ffltger  af  den  sygelig 
rede,  eller  ikke  tilstrsekkelig  motiverede)  SI 
vraoge  Forestillinger,  de  bydende  Hallucinatio 
hvilke  ere  Fsenomener  af  den  Sygdom,  hvoraf  j 
lider  eller  led. 

Og  hermed  forekommer  Retsltegen  mig  at 
si  den  Oplysning,  som  af  ham  kan  fordres  og 
have  faaet  saa  fuldstsendig  Forklaring,  som  ban 
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I  ovenomtalte  geniale  Foredrag  af  Oriesinger  er  det 
med  stor  Klarhed  paavist,  hvorledes  selv  den  dygtigste 
Laege  kan  have  Vanskelighed  ved  at  fremstille  et  fdld- 
stsendigt  Sygdomsbillede,  uagtet  ban  maa  erkjende,  at  der 
foreligger  en  psykopatisk  Tilstand.  Han  foreslaar  derfor, 
at  Betslsegen  i  saadanne  tyivlsomme  Tilstande  skal  lade 
sig  n0ie  med  at  paavise,  at  der  existerer  et  organisk  Tryk, 
hvorunder  Angjaeldende  beiinder  sig.  —  If0lge  den  nyere 
Tids  Betning  anbefaler  ban  en  n0iagtig  Gjennemgaaeise 
foruden  af  Antecedenser  og  setiologiske  Momenter,  ogsaa 
af  de  legemlige  Tilstande  i  Almindeligbed  og  Nervesystemets 
i  Saerdelesbed. 

Han  urgerer  en  minuti0sEfterfor8kning  afSansningens, 
F0lelsens,  Bevsegelsens  Tilstand  og  gj0r  opmaerksom  paa  de 
inden  Nervesystemets  Sfaere  iagttagne  Anomalier  i  Nene- 
systemetsHovedfunktioner:  Sansning,  F0lelse  og  Bevsegelse, 
som  staa  i  Forbindelse  med  psykiske  Aberrationer. 

Ligeledes  frembsever  ban  i  Overensstemmelse  med 
Morel  de  eiendommelige  SJBBlsytringer  og  Handlinger,  den 
eiendommelige  Maade,  bvorpaa  de  forskjellige  Nearopater 
udf0re  Forbrydelser,  saa  at  man  ikke  sjelden  af  selve 
Handlingen  faar  et  Vink  om  den  patologiske  Tilstand, 
bvorfra  den  bar  sit  Udspring. 

Qriesinger  nserede  sikkert  Haab  om,  at  man  paa  dette 
Grundlag  gjennem  Udvikling  af  Nervepatologien  skalde 
komme  til  en  bestemtere  og  sikrere  Diagnose.  Men  indtil 
dette  opnaaedes,  mente  ban,  at  man  i  meget  tvivlsomiDe 
Tilfselde  maatte  n0ies  med  at  paavise  det  organiske  Tryk 
og  om  mulig  dets  Grad,  for  derigjennem  at  ssette  Juristeo 
istand  til  at  bed0mme  den  Indflydelse,  der  med  Rette 
maatte  tilkomme  dette  Tryk  som  formildende  Omstsendighed 
eller  opb»vende  Strafskyld. 

Ludvig  Meyer  tr»der  ber  som  ellers  i  Ghriesinger^s 
Fodspor.  Og  ved  bans  som  ved  WestphaVs,  Gudien's 
Sander^Sf  Simon's  og  mange  Andres  BestrsBbelser  t0r  vi 
vel  baabe  med  Tiden  at  naa  et  saa  sikkert  Stand- 
punkt  i  Sindssygdommenes  Diagnose,  at  vi  kunne  stille 
denne  mere  efter  de  Bomatiske  end  efter  de  psykiske  Fse- 


nomener,  mere  paa  aoatoiniak  end  psykotogisk 
Men  indtil  Videre  tror  jeg  dog,  at  vi  gj0re  rettes 
staaende  ved  den  ovenangivne  Kombination  o| 
Stemningeii,  Hallucinationerne,  VrangforestilHngei 
beraf  reBulterende  forkerte  Handljnger  som  de  fi: 
stene,  bvorpaa  Sindssygdommenes  Diagnose  bor 


Jeg  havde  Lyst  til  at  slutte  dette  Indlednini 
Hied  at  meddele  et  lueget  intereseant  Tilfeelde, 
Uar  freiDstiilet  sig  for  min  lagttagelse.  Men 
endnu  ikke  er  afgjort,  idet  det  afgivne  Laigeskje 
anket  til  Fakultetets  Overskjen,  &kal  jeg  ikke  h 
samme.  Til  Slutning  vil  jeg  kun  nsevne  de  sygel 
tilstande,  som  efter  miD  Erfaring  hyppigst  give 
til  at  Retslffigen  affordres  Erklsering.    Disse  ere: 

a.  Melancbolia  sine  delirio  og 

b.  Mania  sine  delirio,  hvilke  begge  TilBtande  t 
under  Navn  af  moralsk  Galskab,  folie  raisona 
Disse  Former  danne  ikke  sjelden  Indledning< 
stadiet  saavel  ved  andre,  mere  friske  Tilfieldi 
sygdom,  eom  iseer  ved  Paralysis  generalis. 

Naar  der  om  disse  har  liersket  saa  meget 
teoretiske  Bsesonnementer  have  fert  til  saa 
fredsstillende  Resultater,  da  er  Grunden 
Mening  den,  at  Vedkommende  i  Disputens 
glemt  den  omhyggelige  UDdersegelses  Ned' 
Hvor  denne  anstilles  med  forn0deD  Kyndight 
i  Regelen  lykkes  at  godtgjore,  at  Angjjeldei 
bestemt  Tid  —  ofte  efter  en  let  Besvimelse 
en  Indisposition  —  er  bleven  et  heltop  forat 
neske,  med  forandret  Stemning,  forandrede 
linger,  fuldsttendig  nye  Livsanskuelser  og 
0.  dsl.,  samt  nndertiden  med  Hallucinatio 
sjunken,  agil  OBV. 

c.  Mania  intermittens  og 

d.  Monomanierne.  Baade  den  intermitterend* 
Monomanieme  bave  givet  Betsltegen  Adskillif 
paa.     Men  for  den,  der  bar  ADledning  til  e 
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Unders0gel8e,  vil  del  i  Regelen  ikke  falde  saa  ser- 
deies  yanskeligt  at  afg}0re,  hvorvidt  I&tervalleme  ere 
frie,  eller  —  hvad  der  after  min  Erfaring  er  det  al- 
mindelige  —  en  og  anden  lille  Illusion,  Vrangforestil- 
ling  0.  dsl.,  samt  Mangel  paa  Sygdomserkjendelse  for- 
dankler  det  lyse  Mellemrum. 

Med  Hensyn  til  Monomanieme,  da  vil  efter  min 
Overbevisning  en  n0iagtig  Unders0gelse  i  Regelen  f0re 
til  en  saa  klar  Opfatning,  at  det  ikke  vil  blive  yanske- 
ligt at  anskuel]ggJ0re  ugsaa  for  Ulsegekyndige,  hvor* 
ledes  Sygdommen  —  maaske  for  mange  Aar  siden  — 
opstod  efter  Indvirkning  af  de  almindelige  Aarsags- 
momenter,  begyndte  med  Misstemning,  fremskred  med 
Hallucinationer  og  Vrangforestillinger,  gav  Anledning 
til  forkerte  Handlinger,  senere  gik  tilbage,  saa  Stem- 
ning  og  Befindende  bleve  normale,  medens  enkelte 
Vrangforestillinger,  maaske  underst0ttede  af  en  og 
anden  Hallucination,  fsestede  sig  osv. 

e.  Epilepsi  og  epileptoide  Tilstande  spille  i  den  senere 
Tid,  navnlig  efterat  Morel  bar  eftervist  mange  gaade- 
fulde  Forbrydelsers  Sammenbseng  med  skjult  Epilepsi, 
en  saare  yigtig  Rolle.  Og  disse  saavelsom  hysteriske 
og  bypokondriske  Tilfselde  forekomme  i  saa  mange- 
artede,  hidindtil  baade  setiologisk  og  patologisk  uop- 
klarede  Former,  at  de  ikke  uvsBsentlig  have  bidraget 
til  at  vanskeliggj0re  Retslsegens  Opgave. 

Endelig  h0rer  herhen: 

f.  Fingeret  eller  simuleret  Sindssygdom. 

Jeg  vil  ikke  anmasse  mig  i  ethvert  Tilfaelde  med 
Bestemthed  at  afgj0re,  om  en  Forbryder  simulerer 
Sindssygdom  eller  er  sindssyg.  Men  overhoved  tcsnker 
jeg,  at  den  mellem  Jurister  og  Laegfolk  almindelige 
Tro,  at  Lsegerne  og  specielt  Sindssygelsgerne  ofte  og 
let  lade  sig  narre  af  Forbrydere  er  ligesaa  lidet  be- 
grundet,  som  den  Mistanke,  der  saa  almindelig  nsres 
in  publico,  at  Sindssygelsegeme  f0res  bag  Lyset  af 
intrigante  Personer,  der  0nske  Familielemmer,  Mynd- 
linge  og  Andre  indespserrede  i  Sindssygeasyler. 


641 

Jeg  har  fremsat  mine  Meninger  uden  a 
dene  for  og  mod,  fordi  en  udt0mmende  Bi 
indledningsforcdrag  forekom  mig  mindre  I: 
Hen  det  felger  af  aig  seW,  at  jeg  under  F 
er  villig  sent  Eky Idig  at  bcgmnde  mine  Meni 

Med  disse  indledende  Bemeerkninger  til 
at  opfordre  den  serede  Forsamling  til  Draftt 
ledes  vakte  Spergsmaal,  baade: 

angaaende  Retsltegens  Opgave  ved  tvi\ 
tilstande, 

om  den  ved  disse  Erkleeringer  henRig 
tode  og 

om  de  specielle  Psykopatier,  som  her  e 

A  n  h  an  g;. 

Dette  Foredrag  koin  ferst  mod  MfldetB  1 
Forhandling,  hvilket  maaske  bidrog  til  at  in 
kussionen,  i  hvilken  foruden  mig  kun  Med 
strand  og  Professor  Malmsieen  deltog.  f 
ligesom  jeg,  at  Retsleegen  burrle  holde  sig 
cinBke  Felt,  og  at  ban  ved  disse  sine  Under; 
f»lge  samme  Metode  som  ved  sine  «vrig( 
Unders0ge1ser.  Men  ban  troede,  at  Retslseg 
sygelsegeme  lettest  vilde  blive  enige,  naar  t 
Konklusion  med  vedkommende  Lovregels  eg 

Han  var  freindeles  af  samme  Mening,  si 
odviklet  i  sit  Foredrag  „ang&ende  for  brott 
soners  sinnesbeskaffenbet",  meddelt  i  det 
NaturforskermBdes  medicinske  Sektion  lOde 
i  sin  ^RetsmediciDskeKasuistik",  bvoraf  ban 
plarer  til  flere  af  M0dets  Medlemmer. 

I  Overensstemmelse  bermed  vilde  ban, 
tkke  skulde  indlade  sig  paa  at  bestemme, 
gjseldende  var  tilregnelig,  eller  hvorvidt  den 
Handling  var  at  tilregne  Angjeeldende.  Mei 
nallovens  Kap.  7  §  2  skulde  den  norske  Ret: 
om  AngJEeldende  var  ngalen,  afsindig  eller 
eller  Sygdom  sin  Forstands  Brug  beravet". 
N.  M.  f.  LasgeY.  XXIT  B.  12  H. 
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Angaaende  Maaden,  hvorpaa  den  til  en  korrekt  Be- 
svarelse  af  disse  retsmediciuske  Sp0rg8maal  forn^dne  Kyn- 
dighed  skulde  meddeles,  da  var  han  enig  i,  at  den  rets- 
medicinske  Psykiatri  hensigtsmsessigen  udgjorde  en  Del  af 
den  psykiatriske  Klinik,  fast  han  ikke  vidste,  om  de  kli- 
niske  Lserere  i  Sverige  og  Danmark  havde  indrettet  sig 
paa  samme  Maade  soin  i  Norge. 

Prof.  Malmstem  urgerede  Vanskeligheden  ved  at  af- 
sl0re  mulig  Simulation  og  fremba^vede  til  St0tte  herfor  et 
ham  nylig  forekommet  Exempel  af  simuleret  Devstumhedi 
der  forst  ved  Anvendelse  af  Kloroform  demaskeredes. 

Jeg  forenede  mig  med  Wistrand  i  0nsket  om,  at  alle 
Retslaeger  i  sine  Besvarelser  vilde  holde  sig  til  Lovens 
Ord,  men  maatte  dog  fremhseve,  at  netop  den  norske  Kri- 
minalloYS  Udtryk  vare  vanskelige  at  benytte,  medmindre 
man  vilde  forstaa  ,,Galne  og  Afsindige^  som  et  generisk 
Udtryk  for  „Sindssygdom". 

Hvad  Faren  for  at  fores  bag  Lyset  af  Simulanter  an- 
gaar,  da  delte  Sindssygelaegerne  denne  med  Militserlffiger 
og  andre.  Og  om  det  end  undertiden  kan  vsere  vanskeligt 
at  uiidgaa  Feiltagelse,  saa  haabede  jeg  dog,  at  det  i  Ke- 
gelen  vilde  lykkes  ligesaa  vel  for  Sindssygelaegerne  soni 
for  Andre. 

Derimod  frygtede  jeg  mere  for,  at  den  Retslaege,  der 
ikke  er  vant  til  at  omgaaes  og  behandle  Sindssyge,  kunde 
komme  til  at  anse  Personer,  der  befandt  sig  i  det  lyse 
^ellemrum  af  en  intermitterende  Mani,  som  sunde,  nagtet 
et  n0iere  Bekjendtskab  til  Angjseldende  og  bans  Sygdom 
vilde  vise,  at  Intervallet  ingenlunde  var  rent.  Til  Oplys- 
ning  herom  samt  om,  hvad  jeg  troede,  man  burde  enes  om 
at  forstaa  ved  iMonomani  i  retsmedicinsk  Henseende,  med 
delte  jeg  nogle  Exempler  fra  mit  nsermeste  Bekjendtskab.*) 


*)  Et  ndf0rligere  Referat  af  denne  Diskussion  findes  i  samme 
Hefte  under  Artiklen,  L8Pgem0det  i  G0teborg;  den  er  nd- 
arbeidet  efter  et  Par  Korrespondenters  og  en  af  Sekrc- 
tserernes  Fremstilling.  Red.  Anm. 
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Jeg  nserer  det  Haab,  at  Foredraget  og 
nogen  Grad  bidroge  til  at  vskke  og  mere 
det  omhandlede  Spdrgsmaal.  Og  idet  jeg  1 
til  mine  Landsmsnds  Kundskab,  ska)  jeg 
gJ0re  opmferksoni  paa,  at  vi  her  i  Norge  sa 
niug  til  at  blive  bekjendte  med  det  medicin 
Bals  Kjendelse,  som  i  Danmark  ydes  af 
SundhedskollegiuniB  i  Bibliothek  for  Lseger 
bandlinger  og  i  Sverige  ved  Wistrand's 
Kasuistik. 

Indtil  dette  Savn  afhjtelpes,  tillader  jet 
henvise  til  de  HEevnte  Kilder,  hvor  mange  inte 
tige  retsmcdicinske  Opgaver  ville  findes  tilfred 

For  dem,  hvem  det  her  bebandlede  sie 
maal  om  Leegens  Forhold  til  tvivlsomme 
specielt  maatte  interessere,  skal  jeg  gjere  o 
et  i  Berlin  1869  udkommet  Vserk,  som  inde 
melig  rigt  og  paa  en  med  Videnskabens  nter 
punkt  stemmende  Maade  behandlet  Udvatg 
om  tvivlsomme  mentaleTilstande.  Bogeiis '1 
felbafte  (ieisteszustande  vor  Gericht.  Gutac 
und  fflr  Aerzte  und  Richter  bearbeitet  von  D 
Professor  und  Stadtphyaicus  in  Berlin."  —  1 
Omhyggeligbed  ogDygtighed  udarbeidedc  Va 
mest  paa  de  af  Griesittger  forfiegtede  Ansku 
Hig  det  derfor  vasre  mere  magtpaaliggende  £ 
organiske  Tryk,  bvorunder  Angjeeldende  tide 
en  anerkjendt  Bensevnelse  for  Tilstanden. 

Limann  ombandler  49  kriminelle  og  1( 
Af  de  ferste  angaa  16  Epilepsi  og  epileptoic 
hysterisk  Hjemelidelse,  6  Hypokondri  og  M 
ganisk  Hjemelidelse,  Paralyse,  Apoplesi  o%\ 
sioner,  Hjernerystelse,  4  kronisk  Alkobolism 
Sveekkelse  (Imbecillitet)  og  1  Davstumbed. 
civile  Sager  forekomme  3  Tilfailde  af  Dem 
sinn),  3  af  Forfulgelsesgalskab  og  4,  hvo 
tjygdom  var  tilstede,  eller  ^elbredelse  var  ( 
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11.     Hefferater,    A  nmeldelser   ogf 


Om  Ulceration  og  Perforation  af  Processus  vcrmiformis. 

(Af  Bossard.) 

Forfatteren  har  samlet  Stoffet  til  sin  Afhandling  paa 
Biermer^s  Klinik  f0r8t  i  Bern,  senere  i  Zttrich.  Han  anser 
det  for  sikkert,  at  en  stor  Del  af  de  Betsndelser  i  Fossa 
iliaca  dextra,  som  man  pleier  at  diagnosticere  som  Perityflit, 
i  Virkeligheden  bero  paa  Ulceration  og  Perforation  af  Processus 
.  vermiformis.  For  de  Tilfselde,  hvor  det  Vaesentlige  ved  Syg- 
dommen  synes  at  vsere  en  cirkumskript  Peritonit  i  OmegneD 
afCoecam,  anser  han  Navnet  Perityfiit  for  det  mest  betegnende; 
dog  b0r  man  adskille  herfra  den  egentlig  retroc0kale  Flegmone 
og  heller  for  denne  Sygdom  bibeholde  det  af  Oppoher  fore- 
slaaede  Navn  Paratyflit. 

Forf.  har  i  det  Hele  observeret  26  Tilf»lde,  som  ban  de- 
tailleret  beskriver;  af  disse  endte  8  d0delig  paa  Grand  af 
Perforation;  Diagnosen  blev  i  alle  konstateret  ved  Sektionen; 
18  Tilfaelde  helbrededes;  desuden  refererer  ban  for  den  diffe- 
rentielle  Diagnoses  Skyld  et  Tilfselde  af  aknt  Psoit  med  Para- 
tyflit. 

Med  Hensyn  paa  Sygdommens  Patogenese  og  ^(iologi 
fortjener  det  at  bemserkes,  at  der  i  intet  af  de  observeredc 
Tilfselde  fandtes  nogen  Frugtkjerne  enten  alene  eller  som  Basis 
for  et  Konkrement.  Forf.  vil  vel  ikke  benegte  Mnligheden  af 
en  saadan  Aarsag  til  Sygdommen  men  tror  dog,  at  det  maa 
forekorarae  yderst  sjeldent,  ikke  alene  fordi  ban  sclv  ikke  har 
observeret  det,  men  fordi  han  ogsaa  ofte  har  fors0gt  at  bringe 
Kirsebsersten  ned  i  dette  Tarmstykke  men  altid  har  fandet,  at 
det  enten  var  ugj0rligt  eller  dog  i  alle  Tilfaelde  meget  yanske- 
ligt  selv  med  Anvendelse  af  nogen  Void.  Han  tror  heller  ikke, 
at  det  i  og  for  sig  er  abnormt,  naar  Processus  vermiformis 
findes  at  indebolde  smaa  Faekalkonkrementer;  de  blive  ofte, 
tror  han,  igjen  drevne  ud  ved  Tarmens  egen  Kontraktilitet 
Almindelig  antager  han,  at  Aarsagen  til  disse  Ronkrements- 
dannelser  cr  at  s0ge  i  en  Katarr  og  deraf  frembragt  Slappelse 
af  Organets  Muskulatur.  Saadan  Katarr  h0rer  ikke  til  Sjelden- 
hederne;  ved  30  Sektioner  fandt  han  i  7  Tilfeelde  en  graa, 
skiferagtig  Pigmentering  af  Mukosa  her  som  et  Tegn  paa  en 
saadan  forndgangen  Slimbindelidelse.  Er  ved  en  saadan  SKro- 
hindeaffektion  Muskulaturen  lammet,  ndt0mmes  Tndboldet  aldrig 
fuldstsendig;  dets  flydende  Dele  absorberes  efterhaanden,  indtil 


M  '-:  * 
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tilsidst  et  EonkremeDt  dannes,  der  iid0Yer  en  stadig  Irritation 
paa  Mucosa  og  endelig  frembringer  en  Ulcerationsproces.  Er 
Eonkrementet  meget  stort,  kan  endog  ved  Trykket  frembringes 
Gangrsen,  saa  at  Processus  vermiformis  paa  den  Maade  kan 
deles  i  tvende  adskilte  Dele.  Produkterne  af  den  indledede 
Ulcerationsproces  kunne  ogsaa  samle  sig  nedenfor  Konkre- 
mentet  og  bidrage  til  at  paaskynde  Mortilikationens  Fremskridt. 
Perforationen  foregaar  hyppigst  i  Peritoneum,  sjelden  i  Blseren, 
den  h0ire  Ureter  eller  Bindevsevet  mellem  Coecum  og  Fascia 
iliaca.  Perforationen  bevirker  saaledes  enten  cirkumskript  eller 
universel  Peritonit,  og  derefter  bliver  da  Sygdommens  yidere 
Forl0b  forskjelligt.  1  de  letalt  t'orl0bende  Tilfaelde  viste  der 
sig  fiere  Gauge  Extravasation  af  Fsekalstoife  i  Peritoneum,, 
engang  endog  Udtrsedelse  af  Askarider  i  Hulheden.  Dannelsen 
af  saadanne  Fsekalstene  i  Processus  vermiformis  kan  finde  Sted 
i  alle  de  forskjellige  Sygdomme,  der  ledsages  af  en  noget  lang- 
varigere  Tarmkatarr  og  Slaphed  i  dette  Tarmstykke.  I  Forf.s 
TilfsBlde  kunde  f0lgende  forudgangne  Sygdomme  antag«s  som 
niermeste  Aarsag:  Tyfus,  Ikterus  ogBlykolik,  katarralsk  Ikterus, 
kronisk  Tarmkatarr,  Misbrug  af  Laxantia,  Diarroe,  Kolik.  Af 
de  26  Tilfselde  indtraf  16  i  Alderen  mellem  17  og  27  Aar; 
det  viser  sig  saaledes,  at  Sygdommen  overveiende  byppig  fore- 
kommer  i  en  yngre  Alder,  Noget  der  ogsaa  konstateres  af 
andre  statistiske  Sammenstillinger.  22  at  disse  indtraf  bos 
Mffind,  et  Forhold,  som  ligeledes  tidligere  Erfaringer  bar  paa- 
vist.  Selve  Perforationen  opstaar  undertiden  ved  en  beftig 
Muskelanstrsengelse  eller  ved  St0d  og  Fald,  oftest  uden  paa- 
viselig  Anledning. 

Med  Hensyn  paa  Symptomatologien  viste  det  sig  i  de 
d0deligt  forl0bende  Tilfselde,  at  Perforationen  gav  sig  tilkjende 
ved  en  pludselig  optrsdende  Smerte  i  lleoc0kalregionen  og 
tildels  i  bele  Abdomen,  lidt  efter  lidt  koncentrerede  den  sig 
dog  altid  nsermere  til  Egnen  af  Processus  vermiformis.  Sam- 
tidig  indfandt  der  sig  Frysning,  Feber,  oftest  Brsekning.  Ileo- 
C0kalregionen  er  opsvulmet,  0m,  med  en  dsempet  tympanitisk 
PerkuBsionslyd,  tydelig  Resistens  f0lbar.  Meteorismus,  der  ofte 
er  begrsndset  til  h0ire  Side  fra  f0rst  af,  tiltager  med  Udvik* 
lingen  af  den  universelle  Peritonit,  der  ikke  laaer  vente  laenge 
paa  sig,  og  bliver  stsrkere  og  stierkere  indtil  D0den.  Obstruk- 
tion  er  som  oftest  baardnakket  og  trodser  endog  anvendte 
Laxantia.  Urinexkretionen  er  ofte  bindret,  ikke  sjelden  smerte- 
lig,  Urinen  sparsom,  satureret.  Den  Syges  Habitus  antyder  en 
betaenkelig  Tilstand,  ofte  er  Facies  abdominalis  st^rkt  udtalt. 
Dyspnoe  indfinder  sig  snart  og  tiltager,  berved  optrseder  Cya- 
nose,  Legemet   bedsekkes   af   kold  Sved,   Yderlemmerne   blive 
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kj0lige,  Delirier  og  Bevidstl0she(i  indfinde  sig  gjerne  i  det 
sidste  D0gTi.  Feberen  er  atypisk,  i  Begyndelsen  ubetrdelig 
med  Morgenremissioner,  senere  med  betydelig  Teraperatnr- 
forh0ielse,  undertiden  lav  Temperatnr  men  blot  stserk  Pals- 
frekvens. 

Dc  Symptomer,  der  antyde  den  universelle  Peritonit,  ere 
enten  betydelig  for0gede  og  udbredte  Smerter,  voldsom  Mete- 
orismus,  0get  Feber,  sammensunkne  Traek  eller  blot  hurtig 
Kollaps  uden  stserke  Smerter,  Delirier  og  snarlig  D0d.  Under- 
tiden indtraeder  Helbredelse  i  selv  meget  fortvivlede  Tilfselde, 
hvor  Symptomerne  synes  overhaandstruende ;  i  de  fleste  Tilfaelde 
med  gunstig  Udgang  ere  Symptomerne  imidlertid  moderate  med 
raaadelige  Fsenomener  af  Peritonit  nden  stserkere  Kollaps,  under- 
tiden optrffide  blot  lokale  Fsenomener  af  simpel   Perityflit. 

Det  er  ikke  mnligt  af  Sygdommens  Initialfssnomener  atslatte 
sig  til  dens  senere  Forl0b,  de  ere  omtrent  de  samme  baade  i  de 
milde  og  slemme  Tilfselde.  Unge  kraftige  Folk  faa  after  ringe 
eller  intet  Ildebefindende  pludselige  Koliksmerter,  der  enten 
fra  f0rst  af  isser  optraede  i  Ileoc0kalregionen  eller  senere  lo- 
kalisere  sig  der.  Smerten  taber  na  snart  den  kolikartede  Ka- 
rakter,  bliver  fix,  straaler  ud  til  Siderne  og  forv»rres  betydelig 
ved  Bevffigelse  og  Tryk.  Hermed  forbinder  sig  Feber  og  Ob- 
struktion.  Derpaa  f0lger  Udvikling  af  Exsndat  i  Ileoc0kalegneii. 
I  de  lettere  Tilfselde  er  hermed  Sygdommen  endt;  omkring 
Slutningen  af  3die  Uge  er  Exsndatet  forsvandet,  eller  der 
findes  endnu  knn  en  ganske  nbetydelig  0mfindtlig  Baardhed. 
Andre  Tilfselde  begynde  paa  samme  Maade,  men  med  noget 
heftigere  Symptomer;  hermed  forene  sig  ndtalte  peritonitiske 
Fsenomener.  Rekonvalescensen  er  her  langsom  og  nsikker. 
I  de  slcmmeste  Tilfselde  kommer  nmiddelbar  efter  Indtra&delsen 
af  den  yderst  heftige  Smerte  i  Ileoc0kalregionen  meget  hurtig 
Meteorismus,  heftig  Brsekning,  i  enkelte  Tilfselde  Hens.  Her- 
med forbinder  sig  Singaltus,  hnrtigt,  overtiadisk  Aandedriet, 
stserk  Pi/isfrekvens  og  h0i  Temperatur,  betydelig  Almenlidelse, 
i  flere  Dage  st0rste  Livsfare.  Pulsfrekvensen  aftager  da,  Faces 
og  Flatus  afgaa,  Meteorismus  svinder.  £xsadatet  naar  under 
dette  en  stor  Udbredning ;  Feberen  antager  en  hektisk  Karakter 
med  Nattesved  og  stserk  sediment0s  Urin.  Efter  gjentagne 
Forvserrelser  indtraeder  tilsidst  langsom  Rckonvalescens,  oftc 
bemserkes  endnu  efter  lang  Tids  Forl0b  tydelige  Rester  af 
Exsudatet,  Tarmadhserenser,  Indurationer  i  Omentet  osv. 

Sygdommens  Udgang  er  afhsengig  af  meget  forskjellige,  ofte 
rent  ud  tilfseldige  Omstsendigheder.  Meget  sleni  er  Prognosen 
i  de  Tilfselde,  der  begynde  med  heftig  almindelig  Peritonit. 
Ved  Extrayasat  i  Gavitas  abdominis  kan  D0den  indtra»de   alle- 
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rede  12—24  Timer  efter  Perforationen,  f0r  Exsndatets  Dan- 
nelse  har  fnndet  Sted. 

Pnlsens  Forhold  tillsegger  Forf.  megen  Betydning  i  pro- 
gnostisk  Henseende.  Men  selv  en  simpel  Perityflit  er  ikke 
nogen  nbetydelig  Sygdom,  da  Recidiver  saa  let  optrssde,  og 
nnder  et  af  disse  kan  der  let  optraede  Perforation,  bvis  ikke 
Fsekalstenen  allerede  ved  den  f0rste  Sygdom  er  bleven  solid 
indkapslet 

Diagnosen  er  ikke  vanskelig  efter  indtraadt  Perforation; 
derimod  er  det  meget  svsert  forinden  at  diagnosticere  en  Ulce- 
ration af  Processus  yermiformis.  Forf.  raener  dog,  at  man 
med  Grand  kan  have  et  Individ  mistaenkt  for  at  lide  af  en 
Ulceration  i  Processus  vermiformis,  der  ellers  er  frisk  og  kan 
af  og  til  lider  af  kolikartede  Smerter  i  den  h0ire  Side  af 
Abdomen.  Nyre-  og  Galdestene  maa  imidlertid  kanne  nde- 
lakkes,  og  Tarmexkretionen  maa  foregaa  normalt, 

Med  Hensyn  paa  Terapien  ytrer  Forf.  sig  paa  felgende 
Maade:  Lykkeligvis  h0rer  Perforativperitoniten  ikke  Isengere 
til  de  Sygdomme,  ved  hvilke  det  er  ligegyldigt,  bvad  man  gj0r 
ved  den  Syge;  der  findes  kan  een  Metode,  som  er  rationel  og 
leder  til  gode  Resoltater,  og  naar  Syge  tilfriskne  efter  en 
anden  Terapi,  kan  man  dristig  paastaa,  at  de  bave  kommet 
sig  trods  Lsgebebandlingen.  Denne  eneste  rigtige  Metode  er 
den  sedative.  I  en  kort  bistorisk  Skizze  gjennemgaaes  Peri- 
tonitens  Terapi  og  ndhseves  de  Fortjenester,  Stokes,  Graves^ 
Chamel,  Petreqvin,  OrisoUe  og  VoU  bave  tillagt  sig  ved  at 
indf0re  Bragen  af  Opinm  i  denne  Sygdom.  Som  Indikationer 
for  Bebandlingen  opstilles  f0lgende:  Det  gjeelder  f0rst  og 
fremst  at  opnaa  en  faldkommen  Slappelse  af  Tarmkanalen  for 
at  beganstige  Dannelsen  og  Konsolidationen  af  Sammenlodnin- 
geme  og  dermed  at  opnaa  Indkapsling  af  £xsndatet.  Af  denne 
Grand  er  absolat  Ro  og  Dieet  aldeles  n0dvendig.  Hvad  enten 
der  na  fra  Begyndelsen  af  viser  sig  en  simpel  Perityflit  eller 
en  ndbredt  Peritonit,  bvad  enten  der  optrseder  Obstraktion 
eller  Diarroe,  i  alle  Tilfaelde  faar  Patienten  Opiam  f0rste  Gang 
^  Gran,  i  heftige  Tilfaelde  endog  1  Gran  og  siden  bver  eller 
hver  2den  Time  | — J  Gran,  saa  at  der  gives  i  det  Hele  3 — 6 
Gran  i  24  Timer.  Fortsaettelsen  af  Opiamsbebandlingen  be- 
tinges  na  af  Abdomens  0mfindtligbed.  Saalsenge  der  endna  er 
0mbed  ved  Tryk  i  Ileoc0kalregionen,  maa  man  ikke  opb0re 
dermed,  selv  om  Aff0ring  under  dette  skulde  ndeblive  8,  ja 
endog  14  Dage.  Denne  Obstruktion  beb0ver  man  ikke  at  vsere 
bange  for,  tbi  paa  Grund  af  den  absolute  eller  dog  yderst 
strenge  Dist  dannes  der  i  denne  Tid  kun  ganske  ubetydeligt 
af  nye  Skybala,  saa  der  ikke  kan  blive  Tale  om  nogen  Opbob- 
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ning  af  Exkrementer  i  dette  Tidsram.  Den  stadig  vedvarende 
Obstruktion  er  endog  at  anse  som  et  ganstigt  Tegu,  thi  saa- 
laenge  Tarmene  ikke  gj0re  nogen  Anstrsengelse  for  at  adt0mme 
sig,  kan  man  vsere  vis  paa,  at  ingen  Adhsesioner  staa  i  Fare 
for  at  ]0ses  derved.  Af  Igler  bar  Forf.  i  Almindelighed  seet 
god  Nytte  isaer  til  at  lindre  Smerterne;  derimod  bar  ban  ikke 
fnndet  Kviks0lvsalven  virksom,  ialfald  fraraader  ban  at  lade  den 
indgnide  paa  Abdomen.  Yil  man  benytte  den,  b0r  den  heller 
indgnides  paa  Extremiteterne,  eller  man  kan  anbringe  et  stort 
Emplastr.  bydrargyri  paa  Underlivet.  Lctte  Isomslag  i  Begyn- 
delsen  og  senere  Kataplasmer  ere  meget  at  anbefale.  Mod 
T0rsten  tiliader  ban  koldt  Yand  i  smaa  Kvantiteter  eller  at 
tage  Isstykker  i  Manden;  ere  Br»kningerne  stserke,  bjselper 
det  at  svselge  smaa  Isstykker  bele.  Yed  excessiy  Meteorismas 
benyttes  Yandklysterer,  der  spr0ites  ind  gjennem  en  lang  08o- 
fagnssonde,  og  som  ultimum  refaginm  faar  man  ty  tilPanktion 
med  en  Explorationstroikar.  Indtreder  Kollaps,  gives  stierk 
Yin  og  Moskns.  Er  Sygdommens  f0r8te  Heftigbed  lykkelig 
over  og  Abdomen  ikke  Isengere  videre  0mt  ved  Tryk,  formindsker 
man  Opiumsdoserne,  men  man  maa  vel  vogte  sig  for  i  dette 
Stadium  at  give  Laxantia  som  Kalomel  eller  01.  ricini  for  at 
fremkalde  Aff0ring.  Det  haster  aldeles  ikke.  Naar  Tarmens 
ser0se  Infiltration  er  opb0rt,  faar  den  snart  igjen  sin  Tonus 
tilbage,  og  den  peristaltiske  Bevffigelse  begynder  igjen.  Trods 
fortsat  Opiumsbebandling  indtrseder  Stolgang  spontant,  og  Af- 
f0ringen  er  endog  sjelden  da  haard,  ofte  af  aldeles  gr0det 
Eonsistens.  Kun  naar  den  retablerede  Tarmfunktion  tilkjende* 
giver  sig  ved  vedboldende  Stoltrang,  nden  atAabning  indfinder 
sig,  kan  man  fors0ge  at  fremkalde  den,  men  da  kan  ved  et 
Lavement  af  Yand  eller  med  Tilsstning  af  01.  ricini.  I  Re- 
konvalesccnsen  maa  Diseten  vsBre  ligesaa  streng  som  hos 
Tyfussyge  i  samme  Stadium.  F0rst  naar  Abdomen  er  aldeles 
smertefri,  kan  Patienten  med  Forsigtigbed  bseres  i  et  varmt 
Bad  og  kun  efter  lang  Tids  Forl0b  kan  man  tillade  den  Syge 
at  forlade  Sengen. 

(Canstatts  Jahresbericht  4de  Aarg.  2  B.  1  Afd.) 

(M,  S,) 
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Om  Haemoptysens  Forhold  til  Phthisis  af  Niemeyer 

Og    Scoda. 


Niemeyer,  Tysklands  mest  populaere  medicinske  Kliaiker, 
har  i  Berlin,  klin.  Wochenschr.  pabliceret  nogle  Bemserkninger 
angaaende  oyenstaaende  Tema.  Det  Va&sentlige  af  samme 
gjengives  ber  efter  et  Resamd  i  Wiener  Wochenschr.  No.  58 
og  60  f.  A. 

For  3  Aar  siden  fremsatte  Niemeyer  i  Berl.  Wochenschr. 
ved  sin  Assistent  Ott  den  Ansknelse,  at  ingen  Grcn  af  hele 
Patologien  tiltrsengte  en  saa  grandig  Reform  som  Lseren  om 
Langetsering.  Den  patologiske  Anatoini  havde  paa  dette  Gebet 
langt  oTerfl0iet  Elinikerne.  Den  paa  den  Tid  endna  brngelige 
Synonymik  Lungetuberknlose  og  Lnngetsering  viste,  at  Klini- 
kerne  fremdeles  efter  det  Laennec^ske  Standpankt  holdt  paa 
den  Mening,  at  Langetaering  altid  er  af  taberkui0s  Oprindelse. 
Ldennec^s  farlige  Lseresaetninger,  at  Taberkulosen  er  en  kon- 
stitutionel  Sygdom,  der  ikke  kan  adyikle  sig  af  en  akut  eller 
kronisk  Pnenmoni,  heller  ikke  af  en  fors0mt  eller  gammel 
Katarr,  foredroges  endnn  dengang  fra  de  fleste  Katedre  som 
en  uomst0delig  Sandhed. 

Men  det,  som  for  3  Aar  siden  ansaaes  for  en  sikker- 
LseressBtning,  er  nu  ganske  forladt  som  en  foraeldet  Anskaelse. 
En  total  Forandring  i  Anskuelserne  om  Taberknlosens  Forhold 
til  Lungephthisis  har  na  gjort  sig  gjseldende.  Det  er  isser 
Hoflmann,  Colberg  og  Waldenburgy  hvem  Mveti  tilkommer 
for  ved  en  klinisk  Benyttelse  af  Virchoufs  og  BuhVs  patolo- 
gisk-anatomiske  Arbeider  at  have  frembragt  denne  Revolution 
i  Anskuelserne.  Den  Ssetning,  der  f0r  i  Tiden  l0d  som  den 
urimeligste  Parodox,  at  det  er  Phthisikernes  st0rste  Fare  at 
blive  tuberknl08e,  erkjendes  nu  ganske  almindelig  for  at  vsere 
faldt  berettiget,  og  denne  Ssetning  danner  dog  en  komplet 
Modsaetning  til  den  gamle  Lsere,  at  det  kun  var  de  Tuber- 
kal0se,  som  fik  Phthisis. 

Ved  samme  Anledning  gjorde  ogsaa  JViemey^  opmserksom 
paa  den  intime  Sammenhseng  mellem  Lunge-  og  Bronkialbl0d- 
ninger  og  Phthisis,  Anskuelser  som  imidlertid  bleve  staerkt 
angrebne  af  Traube,  Denne  Kliniker  vilde  nemlig  ikke  gaa 
ind  paa  den  Mening,  at  Produkterne  af  kronisk,  katarralsk  og 
knip0s  Pneumoni  knnne  undergaa  en  ostagtig  (tuberkul0s) 
Metamorfose,  men  holdt  fast  paa,  at  en  osteagtig  Metamorfose 
af  Infiltratct  ogsaa  forudssetter  en  spccifik  Slags  Betaendelse, 
nemlig  en  Betsendelse  af  tuberkul0s  Natur.  T.  meddelte  som 
St0tte    for   denne  Anskuelsc    et  Tilfeeldc  i  Berlin  Wochenschr. 
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18fi7,  hvor  en  ftr  altid  frisk  28aarif  Kj«braand  ISdeDag  cfter 
en  heftig  Feberfrost  og  derpaa  nogle  Dage  senere  f«)gende 
Hfemoptyse  efgik  ved  Deden,  og  hvor  der  ved  Obdoktionen 
intelstedx  i  Uronkierne  fandtes  friske  eller  nldre  Koagler, 
deriniod  i  Langesp  ids  erne  nogle  glatvteggede  Hater  store  son 
Kjeroer  af  Eirseb»r  og  fyldte  med  oatet  Detritos  samt  megeC 
betydelige  lobnltere  iDfiltrationer  af  den  hele  venstre  Lnoge. 
f  -i'de  i  dette  Tilf»lde  se  et  Exempel  paa  en  akat  forlBbeode 
qIbs  (ostet)  Pneamooi  med  hurtigt  letalt  For]0b. 
agtet  nn  N.  er  af  den  Mening,  at  i  dette  Tilfeelde  ikke 
onieu  var  eo  Fplge  af  Hsmopty sen,  men  omvendt  deQue 
Symptom  af  den  pneamoniske  Prcces,  er  ban  dog  ved 
Trauhe's  Tilfalde  ledet  ind  paa  en  nffirmere  Retragtning 
imenhnngen  mellem  Hnmoptyse  og  Plitktsis. 
r.  er  nn  ikke  enig  med  T.  deri,  at  der  byppig  forekom- 
ilfslde,  bvor  Heemoptysen  er  Symptom  af  en  Pnenmoni, 
I  endnn  mindre  gaa  ind  paa,  at  de  nendelig  mange 
m  Aarb  and  re  tiers  Leb  observerede  Kasns,  bvor  der  til 
moptyse  bar  slottet  sig  Phthisis,  ere  at  forklare  som 
le  af  en  fremadskridende  Tnberkulose  eller  tnberkalts 
oni,  efter  bvilken  Ansknelse  Hiemoptyseu  sknlde  Tiere 
atte  som  en  Feige  af  Taberkelafa»tiiingen.  N.  bar  eit- 
t  med  sterste  Omhn  alle  nndor  bans  Observation  kom- 
Tilfielde  af  Htemoptyse,  men  er  knn  i  et  enesle  kommen 
at  en  pnenmonisk  Proces  kande  antages  at  have  gaael 
for  Hiemoptysen.  I  alle  de  andre  Tilftrlde  mangWf 
Feber-  og  Betsndelseafenomener  aldeles  nnder  B)*i- 
og  i  de  f0FBtc  Dage  derefter.  Der  er  altsaa  heller 
Irnnd  til  at  antage  Tilstedeverelsen  af  bine  snpponerede, 
lelsesagtige  Tilfielde,  som  dog  maatte  optrede  som  For- 
for  den  sig  senere  aabenbarende  tuberkn]0se  Infiltration. 
■dennee^s  og  Louis's  Teori,  der  bidtil  bar  gjeldl  de 
Lfeger  som  Axiom,  den  nemlig,  at  selv  i  saadanne  Ti^ 
bvor  Uemoptysen  har  optraadt  f0r  Hosten,  dog  bin  hv 
betioget  af  en  latent  Tnberkelafstetning  i  Lnngerne,  er 
aseret  paaSektioner,  men  knn  bygget  paa  rent  teoretisk 
odgaaen  fra  den  OpfatteUe,  at  Lnngepbthisis  beror  pu 
dannelse,  og  at  denne  Nydannelse  ikke  vel  kan  frem* 
!  af  det  i  Alveoleme  ndgydte  Blod. 
[an  har  nn  faaet  0iDene  op  for,  at  Miliartaberkler  ftfnt 
e  sig  i  et  senere  Stadinm  af  Sygdommen,  og  at  betsa- 
igiige  Tilstande  i  Lungerne  i  Almindelighed  danne  Dd- 
lanktet  for  Phthisis,  saa  man  aldeles  ikke  har  nogen 
til  at  snpponere  nogen  latent  Tuberkotose  bos  forfa«a 
Personer,  der  efter  en  Btemoptyse  angribes  af  Phlbiiis. 
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Af  N.'s  D0iagtige  Observationer  kommer  ban 
saltat,  at  Ufemoptyse  og  Lnngepbtbisis  atdeles  ikki 
maa  sakcedere  hverandre,  at  Hsemoptyse  aldele: 
N^dvendigbed  foradscetter  en  Degyndehe  af  denne 
at  HKiDOptyseD  i  ikke  faa  Tilfielde  ligesom  Nffiseb 
er  et  Symptom  af  medf^dt  eller  ved  slet  ErnsBrin 
Fragilitet  af  KarvieggDne.  og  at  de  8om  Felgc 
Hemoptyge  optrfedeode  LnngebettEndelser  ve!  knr 
Phtbiais,  meD  ingenlunde  altid  have  den  UJgang. 

At  Lungebetfendelser  kanne  opataa  som  F»lge 
tyse  og  lede  til  Phthisis,  forklarcs  paa  den  Maade 
af  det  odtraadte  Blod  ikke  ophostes,  men  flyder  : 
lerne  og  virker  her  sora  et  Irritament  til  at  fremli 
dehe.  Paa  denne  Maade  opstaar  Pneamoni.  Den 
kan  vel  i  mange  TiKielde  cnde  med  Pordeling,  i  an 
med  SkrnmpniDg  og  Obsolescens  af  det  angiebne 
i  alter  andre  og  det  ikke  sjcldne  Tilfielde  indtrsd 
agtig  Metamorfose  baade  af  det  i  Lnngen  indehol 
det  angjeeldeude  Lnngeparti.  Paa  den  Maade  faa 
Htemoptfsen  en  florid  Phthisis. 

Traube^s  Indvending,  at  man  has  dem,  der  di 
tyse,  ikke  finder  Dtod  i  Bronkierne,  vil  ikke  N. 
thi  det  er  efter  bans  Teori  jo  blot  det  i  Alveolern 
Blod,  der  frerobringer  de  patologiske  Forandringer 
Bronkierne,  der  jo  neestea  altid  opbostes.  Og  en 
eller  mindre  ndbredt  Ansamling  af  Blod  i  Alveo 
man  efter  alle  dygtjge  patologiske  Anatomers  Ang 
stant  Ted  Sektion  af  saadanne  Patienter,  der  ds  af 
Sualtengc  man  nn  ikke  kan  bentegte  dette  Fakti 
n0dt  til  at  indremme  Rigtighuden  af  den  Ansknel: 
Tilfelde  af  PhthisiB  opstaa  derved,  at  dette  tilbagi 
ligesom  de  deraf  f0lgende  pneumoniske  Prodnkte 
en  osteagtig  Metamorfose. 

N.  opstiller  tilsidst  falgende  SlutningBstetuingt 
langt  nfer  ikke  alle  Menneaker,  som  tide  af  Lant 
ere  phthisiske  eller  bliye  det.  2.  Lnngebledningei 
ikke  sjelden  Phthisis  bos  Personer,  der  fer  hverki 
af  Taberklcr  eller  kronisk  Pnenmoni.  3.  Paa  si 
som  LnngeblBdninger  knnne  fremkalde  Phthisis,  km 
paaskynde  dens  Udvikling.  4.  I  ganske  enkelte 
Fald  er  Hiemoptysen  ikke  Aarsagcn  til,  men  F0le 
jnoniske  Processer,  som  i  sit  senere  Forl0b  fere 
Saadanne  Tilfielde  ere  lette  nt  erkjende,  fordi 
der  ledsages  eller  indledes  af  heftig  Feber  og  and 
tociske  Fcenomener.      6.     Det  i  Alveoleme    tilbage 
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der  sammen  med  de  pneamoniske  Prodakter  nndergaar  et 
osteagtig  Metamorfose ,  giver  ikke  sjelden  Anledning  til  en 
Miliareraption. 

Ved  Siden  af  disse  Niemeyer^s  Udtalelser  vil  det  inter- 
essere,  hvad  en  an  den  ligesaa  vsegtig  Antoritet  ytrer  om  det 
samme  Tema.  Nedenstaaende  er  det  Ysasentligste  af  et  klinisk 
Foredrag  af  Scoda  om  denne  Gjcnstand. 

Prof.  Niefneyer  har  som  bekjendt  i  den  nyere  Tid  tiUagt 
Hsemoptysen  ved  Phthisis  en  ganske  anden  Betydning,  end  den 
f0r  ansaaes  for  at  have.  Han  aileder  nemlig  den  f0lgende 
Sygdom  fra  Haemoptysen,  idet  han  paastaar,  at  det  efter  He- 
morragien  i  Bronkierne  og  Alveolerne  tilbageblivende  Blod 
giver  Anledning  til  en  kronisk  Bcteendelse,  som  optrasder  med 
Feber  og  giver  Anledning  til  en  burtig  forl0bende  Destraktion 
af  Lungen.  Hvis  na  dette  var  rigtigt,  maatte  Heemorragier 
ved  Hjertesygdomme  begrnnde  de  samme  F0lger,  men  dctte 
er  som  belgendt  aldeles  ikke  Tilfnldet,  og  dog  finder  man  jost 
hos  disse  sidste  Patienter  ved  Obdaktion  konstant  virkelige 
hffimorragiske  Infarkter  i  Langerue,  medens  man  hos  Phthisi- 
kere,  der  d0  af  Hsemoptyse,  i  Regelen  faverken  finder  Blod  i 
Parenkymet,  Alveolerne  eller  Bronkierne.  Blodet  ved  hsBmor- 
ragiske  Infarkter  fremkalder  som  belgendt  kan  en  let  Reaktion, 
hvomnder  det  gjennemgaar  de  almindelige  Forandringer.  Blod- 
legemerne  undergaa  en  Fedtdegeneration  og  absorberes  med 
Residinnm  af  et  sort  Pigment;  Blodets  flydende  Dele  absorberes 
som  saadanne.  Dette  gaar  dog  ikke  hartigt,  et  saadant  Infarkt 
kan  bestaa  Maaneder  ogAar  under  gradvis  Aftagen  i  St0rre)se; 
Suppuration  frembringer  det  aldrig. 

Som  allerede  anf0rt  h0re  haemorragiske  Infarkter  hos  ta- 
berkal0se  Individer  til  de  8t0rste  Sjeldenheder.  Ikke  alene 
savner  man  det  ved  Obdnktionerne,  men  heller  ikke  ved  Dnder- 
s0gelse  af  Levende  efter  en  forndgaaende  Hsmoptyse  kan  man 
konstatere  et  saadant  Infarkt,  idet  der  saagodtsom  aldrig  findes 
Dsempning  eller  andre  Tegn  paa  Blod  i  Parenkymet,  hvis  ikke 
Pat.  iforveien  er  tuberknl0s  og  har  taberkal0se  Afssetninger  i 
Lnngerne,  men  da  er  Daempningen  F0lge  heraf  og  ikke  af  det 
i  Alveolerne  eller  Interstitierne  ansamlede  Blod.  Optrsder 
Hsemoptysen  hos  et  i  Forveien  sundt  Individ,  vil  den  omhygge- 
ligste  Unders0gel8e  nsesten  aldrig  umiddelbart  efter  bemserke 
en  Dsempning,  et  Bevis'  paa,  at  det  udtraadte  Blod  ikke  for- 
bliver  i  Alveolerne.  Det  er  efter  lagttagelser  paa  Levende  og 
D0de  h0ist  sandsynligt,  at  den  Bl0dning,  der  gaar  fornd  for 
og  ledsager  Udviklingen  af  Tnberkulose,  kommer  fra  Bronkierne 
og  ikke  fra  Alveolerne.     Hvis  Blodet  kom  fra  disse  sidste,  yilde 
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det  viere  uforklarligt,  a(  der  ikke  oftere  fandtes  Ii 
fcomraer  det  derimod  fra  Bronbieme,  saa  er  det  let  at 
at  Blodet  ved  Hoaten  let  finder  en  Vei  ndad.  I  Virke 
finder  man  ogsaa  hyppigst  Blod  i  Bronkierne,  bvor  D0< 
tneder  under  Blfldningen,  andtagelseavis  blot  i  Tiw 
Larynx. 

Den  Ansknelse,  at  Heemoptysen  er  Aarsag  ti)  de 
gende  Sygdomsproceaser,  finder  Scoda  ogsaa  af  den 
aldeles  forka^telig,  at  Blod  i  det  Hele  ikke  viser  sig  . 
nogen  irriterende  Vtedake.  I  det  Hffieste  kan  det  ant 
Tirke  som  saadan  i  allerede  forhen  syge  Vrov,  saalede 
hvor  Bl0dningen  tinder  Sted  j  Kaverner.  Her  kan  Bloc 
holdt  tilbage  og  mnlig  her  bidrage  til  inekaoisk  at  fon 
tationen.  Man  se  ellers,  hvor  Blod  udtrteder,  som 
Gellevevet  ved  Kontnaioner,  der  optrsder  aldrig  Tilfffi 
tyde  paa  nogen  Irritation;  Resorption  foregaar  tvertin 
gjerne  med  st^rste  Hartighed.  Ja  man  har  jo  som 
bemnrket  ved  de  hsmorragiske  Tnfarkter  under  Hjertesy 
et  positivt  Bevia  for  denne  Blodets  Indifferens  ndgydl 
gerne.  At  Blodet  hos  Tnberkutese  sknlde  forholde  sig 
anderledes,  er  en  aldeles  nbevist  Hrpotese,  Hffimoptyi 
ganskc  vist  stor  Betydning  i  Tnberkulosen,  men  knn  e 
tomatisk,  idet  den  antyder  en  begyndt  eller  fremadsl 
taberknlKs  Procea. 

Det  er  en  Sandbed,  som  Erfaring  hver  Dag  bekri 
den  Sygdom,  der  udvikler  sig  efter  en  Hamoptyse, 
ganske  eget  Forleb  og  ikke  forholder  sig  som  en  lUi 
Lnngebeliendelse.  Niemeyer's  Opfattelse  af  den  som  ( 
kronisk  Pnenmoni  kan  Scoda  ikke  dele.  Naar  som  F 
en  akut  Pneumoni  Betxndelaesprodakter  blive  tilbage,  1 
en  kroDJsk  Pnenmoni.  Disse  Produkter  forbolde  sig  in 
ganske  anderledes  end  de  Sygdomaprodukter,  som  man  I 
med  Navnct  Tnberknlose.  De  fsrste  kanne  bestaa  he' 
neder  ja  Aar,  aden  at  der  deraf  betinges  nogen  Des 
af  Lnngen,  medens  der,  naar  Tnberkniosen  forekomm 
intiltreret,  ikke  behaves  lang  Tid,  forinden  der  dannei 
vationcr.  Mellem  begge  disse  Sygdomroe  er  der  all 
meget  betydelig  Forskjel.  Om  man  vil  kalde  ogsaa  i 
berknlese  Inliltration  en  Slags  Betendelse,  kan  roan  gjei 
paa  Navnet  kommer  det  ikke  an;  en  saadan  Ansko 
imidlertid  ikke  nogen  Hjielp  for  Terapien,  thi  som  1 
kan  denne  Sygdom  ikke  behandlee  som  en  almindetig 
Inflammation.  Tror  man  imidlertid,  at  hverken  den  ei 
anden  Sort  af  disse  antagne  kroniske  Beteendelser  med 
kan  behandles  paa  anden  Maade  end  symptomatisk,   hi 
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for  begges  Yedkoramende  renoDceret  paa  enhver  specifik  Be- 
handling,  saa  ere  rigtignok  begge  Sygdomme  seede  fra  et  tera- 
pentisk  Standpnnkt  hinanden  tefflmelig  lige. 

Hsemoptyse  er  altsaa  ikke  Aarsagen  til  den  paaf0lgende 
Lnngesygdom,  Aarsagen  til  denne  ligger  i  noget  Andet,  og 
Hffimoptysen  er  knn  et  Symptom  af  de  sygelige  Processer,  8om 
i  sin  videre  Udvikling  vise  sig  som  Taberkalose. 

Hffimoptysen  kan  nn  fornden  at  have  denne  Betydning 
og  som  allerede  anf0rt  optrasde  som  et  Symptom  af  Hjerte- 
sygdomme,  tillige  forekomme  og  endog  gjentage  sig  ofte,  nden 
at  der  derefter  ndvikler  sig  nogen  betydeligere  Lnngesygdom. 
Saadanne  Tilfselde  ere  imidlertid  sjeldne;  de  kanne  vsere  be- 
tingede  deraf,  at  den  optrsedende  Tnberknlose  holder  sig  ind- 
skrsnket  til  et  lidet  Territoriam  af  Langeme,  hvorfra  idelig 
nye  Bl0dninger  optrsede.  I  enkelte  andre  Tilfselde  knnne 
Bl0dninger  ogsaa  komme  deraf,  at  et  eller  andet  Sted  af  Lnngen 
indeholder  ndvidede  Kapillserkar  og  Yener.  De  hsemoptoiske 
Anfald  knnne  i  saadanne  Tilfa^lde  gjentage  sig  hyppig,  nden 
at  det  dog  desnagtet  kommer  til  Udvikling  af  nogen  Tnber- 
knlose. Naar  Bl0dningen  oph0rer,  er  Individet  igjen  snndt 
og  frembyder  med  UnJtagelse  af  nogen  af  Blodtabct  resalte- 
rcnde  Mathed  ellers  intet  sygeligt  Symptom. 

(Wiener  Preese  1870,  No.  13.) 


Ref.  har  saameget  heller  stillct  den  bekjendte  Sc(Ms 
Udtalelser  op  ved  Siden.  af  Niemeyer's  i  dette  Tema,  som  han 
tror,  at  den  hele  Niemeyer^ske  Lsere  om  Phthisis,  der  her  i 
Skandinavien  er  modtagen  med  saamegen  Begeistring,  lider  af 
stor  Ensidighed  og  tildels  strider  mod  mange  dagligdagse 
kliniske  Erfaringer.  Man  ser  ialfald  af  Foranstaaende,  at 
hveiken  Trauhe  eller  Scoda  f0le  sig  synderlig  tiltalte  ved 
denne  Lsre.  Det  er  ikke  her  Stedet  nsermere  at  gaa  ind  paa 
nogen  Redegj0rel8e  for  de  Betaenkeligheder,  der  stille  sig  imod 
disse  moderne  Anskuelser;  kun  et  Pnnkt  skal  her  nsevnes. 
Enhver,  som  nsermere  har  sat  sig  ind  i  denne  Teori,  vil  se, 
at  den  staar  og  falder  i  sin  Helhed  med  Lseren  om  den  akate 
og  kroniske  katarralske  Pneumpni.  Man  skulde  derfor  tro,  at 
disse  Sygdomme  fortrinsvis  fremfor  alle  andre  vare  skjsenkede 
speciel  Opmaerksomhed  af  N,  Ser  man  imidlertid  efter  i  den 
sidste  Udgave  af  N.^s  Haandbog,  vil  man  finde,  at  den  ka- 
tarralske Pnenmoni  der  kun  l0selig  er  omtalt,  at  den  frem* 
stilles  som  en  vssentlig  B0rnesygdomy  og  at  den  i  det  Hele  be- 
skrives  paa  den  samme  legere  Maade  som  i  alle  andre   aeldre 
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Lsereb0ger.  Vel  henvises  til  Kapitlet  Taberkalose,  men  ved 
der  at  se  efter  vil  man  finde,  at  heller  ikke  her  den  patolo- 
gisk-anatomiske  eller  kliniske  Beskrivelse  af  denne  Sygdom  er 
synderlig  grei  eller  ndt0mmende.  Sknlde  ikke  dette  med  stor 
Sandsynlighed  tyde  paa,  at  den  hele  Lsere  i  vsesentlig  Grad 
mangier  den  gjennemgribende  Bearbeidelse ,  som  man  dog 
maatte  kraeve  af  en  Teori,  der  bar  optraadt  med  en  saa  h0i 
Grad  af  Ostentation  og  Fordringsfaldhed? 

(M.  S.) 


Om  Drikkevands  Forurensning  og  dets  Analyse. 


I  Dublin  Qvart  Joarn.  Nov.  1869  findes  en  saakaldet 
„ Half-yearly  report  on  public  health"  Af  C.  A,  Cameron^  hvoraf 
hidsffittes  F^lgende,  der  synes  i  Eorthed  at  gj0re  Rede  for 
det  Standpnnkt,  hvorpaa  man  for  Tiden  staar  med  Hensyn  til 
Knndskaben  om  Drikkevandets  Evne  til  at  indeholde  Sygdoms- 
spirer  og  dets  kemiske  Unders0gelse. 

Den  sidste  Koleraepidemis  Historie  synes  tydelig  at  have 
godtgjort,  at  Kolera  ofte  spredes  ved  Drikkevandet.  Vel  er 
Fettenkofer  en  Modstander  af  denne  Ansknelse,  men  hans 
Paastande  indeholde  knn  negative  Beviser  og  have  saaledes 
liden  Betydning.  Ogsaa  LetJUby  tvivler  paa,  at  Yandet  havde 
synderlig  at  gj0re  med  den  sidste  Optrseden  af  Kolera  i  Lon- 
don, men  den  overveiende  Flerhed  af  Londons  L»ger  holde 
dog  derpaa.  Dr.  Ballot  i  Rotterdam  bar  nylig  ndgivet  en 
Afhandling,  hvori  ban  fremsetter  den  Mening,  at  Kolera  i 
Holland  vsesentlig  ndbredte  sig  ved  inficeret  Drikkevand.  Hans 
Eonklnsioner  ere: 

1.  Holland  er  isser  hjems0gt  af  Kolera  i  de  Distrikter,  hvor 
til  Drikkevand  benyttes  Vandet  fra  Floder  eller  Kanaler 
eller  fra  en  Grand,  der  er  msettet  med  exkrementitielle 
Stoffe. 

2.  I  Egne,  hvor  der  issr  benyttes  Regnvand,  er  Sygdommen 
meget  mindre  beftig. 

3.  Egne,  hvor  der  udelnkkende  benyttes  Regnvand,  angribes 
ikke  af  Epidemien.  De  enkelte  Tilfaelde,  som  forekomme 
der,  ere  importerede. 
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4.   Naar  Steder,    hvor  Kolera    var   adbredt,    forsynedes   med 

rent  Vand  istedenfor  det  bedservede,  oph0rte  Sygdommen. 

Brngen  af  almindeligt  baardt  Yand  prsedisponerer  sand- 

synlig  til  Kolera,  naar  Sygdommen  bersker  som  Epidemi,   men 

Vand,  der  indebolder    det   virkelige  Kolerastof,    er   naturligvis 

det,  bvorved  Sygdommen  bovedsagelig  spredes. 

Der  er  sserdeles  vsegtige  Grande,  der  tale  for,  at  Tyfas 
ofte  ndbredes  ved  Drikkevandet.  Mange  Epidemilaeger  tro,  at 
Tilstedevserelsen  af  dekomponerede  exkrementitielle  Stoffe  er 
tilstrsekkelig  til  at  fremkalde  Tyfoidfeber  bos  dem,  der  nyde 
det,  men  det  er  langt  mere  rimeligt,  at  Sygdommen  frembringes 
af  en  specifik  Gift  og  derfor  knn  kan  opstaa,  bvor  Vandet 
indebolder  Bestanddele  af  en  Tyfoidfeberputients  Evaknationer. 
Dr.  Nourse  i  Brigbton  bar  i  Medical  Times  &  Gazette  for 
J2te  Juni  1869  leveret  en  Fremstilling  af  11  Tilfaelde  af  Ty- 
foidfeber, som  ban  samtlige  adleder  fra  Nydelsen  af  Drikke- 
vand  fornrenset  med  exkrementitielle  Stoffe."^) 

Analyseu  af  Drikkevand  er  nu  en  Gjenstand  af  st0r8te 
Yigtigbed.  Der  er  Grund  til  at  tro,  at  absolnt  rent  Yand, 
aden  at  tale  om  dets  Mangel  paa  Smag,  ogsaa  er  nskikket  til 
at  brages  som  Drikkevand.  Gebalten  af  Salte  i  de  forskjellige 
Mineralvande  er  som  bekjendt  b0ist  forskjellig;  det  samme  er 
indenfor  snevrere  Graendser  ogsaa  Tilfseldet  med  almindeligt 
Drikkevand,  saaledes  indebolder  Yandet  i  Dublin  og  andre 
Dele  af  Irland  betydelige  Maengder  af  Jordsalte,  f.  Ex.  3—7 
Gran  Sulpbas  calcicus  og  2— -7  Gr^n  af  Elorkalciom  og  Klor- 
magnesium  i  bvert  Fund.  En  saavidt  stor  Saltgebalt  kan 
umulig  vsere  indifferent  for  Digestionsveicnes  Slimbinde.  I  mange 
Tilfaelde  gav  det  aabenbar  Anledning  til  baardnakket  Dyspepsi, 
ofte  til  afvexlende  Obstruktion  og  Diarroe.  En  saadan  Pr0ve, 
som  unders0gtes,  fandtes  at  indebolde  i  det  Hele  endog  eu 
Skrupel  Salt  paa  Puudet.  Uagtet  et  saadant  Yand  no  aaben- 
bart  ikke  kan  ansees  som  sundt,  frembringer  det  dog  ikke 
nogen  zymotisk  Sygdom ;  at  det  derimod  ved  at  fordaenre  Folks 
Ford0ielse  kan  praedisponere  til  Sygdomme,  f.  Ex.  Kolera,  kan 
ikke  vel  benaegtes. 

De  organiske  Bestanddele  af  Yandet  variere  i  Maengde 
fra  ^  til  2  Gran  pr.  Fund;  i  Gjennemsnit  ndgj0re  de  |  Gran 
pr.  Fund  i  almindeligt  Yand;  deres  Sammensaetning  varierer 
betydeligt,  men  er  forresten  cndnu  ikke  tilfulde  unders0gt. 
Den  gamle  Metode  til  at  bestemme  Maengden  af  indeboldt  or- 
ganisk  Stof,  nemlig  at   gl0de  Residuet   efter  Afdampningen   af 


*)   Kfr.  Daa:  Tyfoidfeberen  i  Krager0  Magasinet  22  B.  1  H. 
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Yandet,  giver  ikke  paalidelige  Resultater,  fordi  enkelte  Hydrat- 
forbindelser  kun  give  Slip  paa  sit  Yand  ved  en  Hede,  hvori 
andre  Salte  f.  Ex.  Nitrater  og  Subnitrater  mere  eller  mindre 
faldstsendig  dekomponeres.  Permanganas  kalicns  giver  som  be- 
kjendt  med  Lethed  Slip  paa  endel  af  sit  Snrstof,  hvilken 
Egenskab  bar  vaeret  benyttet  til  at  bestemme.Msengden  af  det 
i  Yaodet  opl0ste  organiske  Stof,  men  ogsaa  dette  Reagens 
kan  let  give  falske  Resultater,  fordi  de  forskjellige  organiske 
Stoffe  ndfordre  forskjellige  Msengder  af  Mangansaltet  for  at 
bevirke  Dekompositionen.  Desfornden  er  dcr  ogsaa  flere  anor- 
ganiske  Stoffe,  som  bevirke  den  samme  Dekomposition.  Men 
om  man  ogsaa  n0ie  bar  besterot  den  forbaandenvaerende  Maengde 
af  organisk  Snbstans,  bliver  det  atter  et  Sp0rg8maal,  om  det 
er  et  animalsk  cllcr  vegetabilsk  Stof,  man  bar  for  sig.  For- 
nrensning  med  vegetabilske  Stoffe  kan  vel  vsere  slerat  nok, 
men  kan  rimeligvis  aldrig  frembrihge  Eolera  eller  Tyfas  eller 
nogen  anden  zymotisk  Sygdom,  hvorimod  Tilblanding  med 
dyriske  Stoffe  malig  kan  indeholde  Eolera-  eller  Tyfaspatienters 
Dejektioner. 

Yandets  Farve  og  Smag  afgivcr  ikke  paalidelige  Kjende- 
tegn  paa  dets  Renbed.  Som  Regcl  bar  endog  det  mest  rene 
Yand  en  flau  Smag,  og  meget  rent  Yand  fra  Indsfier  er  under- 
tiden  farvet  af  Torv,  der  synes  at  besidde  en  meget  intens 
Farveevne. 

Frankland  og  Armstrong  have  indf0rt  en  ny  Metode  til 
at  analys^re  Yand,  der  for  Bestemmelsen  af  tilstedev^rende 
organiske  Snbstanser  giver  en  langt  st0rre  N0iagtigbed,  end 
der  opnaaes  ved  Gl0dning  med  det  snpermangansare  Kali. 
Yed  denne  Metode  benyttes  Bestemmelsen  af  Yandets  Evsel- 
stofmsengde  og  af  de  forskjellige  Forbindelser,  bvori  dette 
«  Stof  forekommer.  Som  bekjendt  findes  Kvaelstoffet  i  Yand 
dels  som  Salpetersyre  og  Salpetersyrling,  dels  som  Ammoniak  og 
endelig  som  et  mere  sammensat  organisk  Stof,  nemlig  Albuminoid. 
Det  er  nu  det  albaminoide  Nitrogen,  som  er  det  farligste,  og 
Msengdcn  af  dette  gjselder  det  altsaa  n0iagtigt  at  bestemme. 
De  oratalte  Forfattere  destruere  f0rst  Salpetersyreforbindel- 
serne  ved  at  desoxydere  dem  med  Svovlsyrling.  Dot  Nitrogen, 
dcr  er  tilstede  som  Ammoniak,  bestemmes  derniest  ved  en 
sseregen  Fremgangsmaade,  den  saakaldte  Nessler'ske  Metode. 
Der  staar  da  blot  Albnminoidet  igjen.  Ammoniaken  heri 
iindes  ved  at  brsende  det  Residuum,  der  erholdes  ved  at  for- 
dampe  Yandet.  Man  faar  derved  Eulsyre,  Yand  og  Evselstof. 
Evantiteten  af  Kvaelstof  multipliceret  med  6,5  giver  nu  For- 
boldet  af  albuminoid  Stof,  der  fandtes  i  Yandet. 

N.  M.  f.  Laegev.  XXIY  B.  12  H.  12 
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Efter  Frahkland  indeholder  Yandet  i  nogle  Kilder  neppe 
1  Del  organisk  KvsBlstof  i  100  Millioner  Dele  Vand,  men 
Themsvandet  ved  Londonbridge  indeholder  omtrent  100  Dele 
i  den  samnie  Maengde  Vand.  Det  bedste  Vand  i  London  blev 
fnndet  at  indeholde  omtrent  7  eller  8  Dele  organisk  Kvielstof 
i  100  Millioner  Dele. 

FranklancPs  Metode  er  antagelig  den  bedste  nn  existe* 
rende,  men  den  bar  denUlempe  at  vsere  indviklet  ogatfordre 
temmelig  mange  Apparater;  den  kan  saaledes  i  Begelen  koii 
anvendes  af  Eemikerc  ex  professo. 

1  Regelen  anser  man  Msengden  af  Nitrater  og  Nitriter  i 
et  Vand  som  Maalestok  for  Yandets  Tilblanding  med  Kloak- 
bestanddele.  Efter  Experimenter  af  Latves,  Gilbert  og  Way 
kan  det  rene  Yand  indeholde  i  et  Fund  nsesten  0,02  Gran  af 
Nitrogen  i  Form  af  Salpetersyre,  Salpetersyrling  ogAmmoniak, 
der  stammer  fra  Atmosfseren.  I  enkelte  Yande  er  der  fnndet 
I  —  1  Gran  Salpetersyre  og  Salpetersyrling  i  et  Fund  Yand, 
og  denne  store  Maengde  antages  da  at  skrive  sig  fra  Tilblan- 
ding med  Dejektionsstoffe.  I  Br0ndvandet  i  Dublin,  der  under- 
s0gtes  af  Cameron  i  1866,  fandt  han  enorme  Kvantiteter  af 
Nitrater  og  Nitriter,  og  i  en  i  Mai  1869  publiceret  fieretning 
cm  Unders0gelsen  af  nogle  af  Dnblins  Bronde,  foretaget  af 
Dr.  Apjohn  og  Leslie^  sees  det  anf0rt,  at  der  etsteds  fandtes 
Yand,  der  indeholdt  over  3  Gran  Salpetersyre  i  Pundet,  Til- 
stedevserelsen  af  Salpetersyrling  yiser,  at  Oxydationen  af  det  i 
Yandet  indeholdte  organiske  Stof  ikke  er  fnldstSBndig;  derfor 
er  dette  Stof  at  anse  som  Tegn  paa,  at  Yandet  er  mere 
skadeligt,  end  hvor  der  blot  findes  Salpetersyre,  og  altsaa 
Oxydationen  kan  antages  ganske  afsluttet.  Dr.  Frankla/nd 
ytrer  den  Anskuelse,  som  Cameron  ogsaa  deler,  at  Tilstede- 
vserelsen  af  Nitrater  i  Yandet  antyder,  at  det  bar  vaeret  infi- 
ceret  med  dyriske  Exkrementer  og  bruger  derfor  Udtrykket 
„foregaaende  Infektion  med  Kloakstoffe"  (previous  sewage  con- 
tamination), idet  han  bestemmer  Graden  ved  et  Nnmmer,  der 
antyder  Forholdet  af  det  iblandede  Kloakstof.  Denne  Beteg- 
nelsesmaade  er  imidlertid  bleven  angreben  af  Dr.  Letheby  og 
Andre,  isser  fordi  den,  som  de  mene,  let  fremkalder  nn0dige 
Bekymringer  bos  Publikum.  At  den  er  korrekt  synes  imidler- 
tid utvivlsomt  Frankland  bar  paavist,  at  Tilssetningen  af 
1  Del  af  de  risvandige  Udt0mmelser  fra  en  Eolerapatient  til 
1000  Dele  Yand  ikke  kan  opdages  ved  kemisk  Unders0gel8e; 
man  kan  derfor  mcget  godt  antage,  at  mange  Kloakstoffe 
kunne  indeholdes  i  Yandet  og  undgaa  Opraserksombed,  endog 
Isenge  efter  at  andre  Dele  af  Indboldet  ere  blevne  forandrede 
til  Salpetersyre  og  Ammoniakforbindelser.      Det  er  tydeligt,  at 
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jo  friere  Yandet  er  for  saadanne  Substanser  som  albuminoide 
Stoffe,  AmmoDiak  og  oxyderet  Kvselstof,  desto  mindre  Sand- 
synlighed  er  det  for,  at  det  indeholder  Spirer  til  zymotiske 
Sygdomme.  Det  er  sagt,  at  Dejektionsstoffe,  som  tilblandes 
rindende  Yand,  hartig  oxyderes  og  gj0res  nskadeligc,  men  det 
maa  erindres,  at  om  dette  end  er  Tilfaeldet  med  afd0de  orga- 
niske  Substanser,  gjselder  det  dog  ikke  Sporidierne  og  saaledes 
mulig  heller  ikke  de  Sygdomsfr0,  hvis  Natnr  endna  er  os 
Qbekjendt. 

Dersom  de  Gifte,  der  betinge  de  zymotiske  Sygdomme, 
bestaa  i  levende  Svampe  eller  vegetabilske  Sporidier,  er  det 
rimeligt,  at  de  ikke  destrueres  af  det  Trseknl,  hvorn^ed  Filtrer- 
apparater  gjerne  ere  forsynede.  Ikke  heller  er  det  da  rimeligt, 
at  man  kan  0del8egge  dem  ved  snpermangansurt  Kali  eller 
lignende  Oxydationsmidler  ialfald  ved  at  tilssette  disse  i  en 
Msengde,  der  ikke  gj0r  Yandet  ndrikkeligt.  En  paalidelig 
Metode  til  at  tilintetgj0re  detYirns  afEolera  Hgesom  af  andre 
lignende  Sygdomme,  der  indeholdes  i  Yand,  bestaar  derimod 
ganske  simpelt  i  at  koge  det.  Megen  Tvivl  er  der  reist  i  den 
sidste  Tid  om  Yirksomheden  af  TrsBkulfiltre.  Erfaringen  synes 
dog  at  vise  deres  Evne  til  at  befri  Yandet  fra  farlige  afd0de 
organiske  Stoffe.  Cameron  bar  formaaet  at  redncere  Indboldet 
af  organisk  Stof  i  Yand  fra  3,40  Gran  pr.  Gallon  (70,000  Gran) 
til  0,2  Gran  i  den  samme  Msengde  blot  ved  en  eneste  Filtra- 
tion gjennem  et  2^"  tykt  Lag  Trsekul.  Det  forekommer  ham 
ogsaa  sandsynligt,  at  det  organiske  Stof,  der  blev  igjen  efter 
Filtreringen,  for  st0rste  Del  iallald  bestod  af  meget  kulstofrigt 
Torvestof,  en  Substans  der  synes  at  vsere  ganske  uskyldig. 
Skulde  man  nu  komme  efter,  at  Eontagiet  til  de  zymotiske 
Sygdomme  bestaar  i  afd0de  organiske  Stoffe,  vil  man  altsaa 
have  mere  Grund  til  at  stole  paa  Yirksomheden  af  Traekul  og 
lignende  Stoffe  til  at  rense  Yandet.  Det  bemierkes  her  med 
det  Samme,  at  Cameron  nylig  bar  fors0gt  Acidum  ferricum  til 
at  bestemme  M^ngden  af  organisk  Stof  i  Yandet  og  fundet, 
at  det  i  mange  Henseender  havde  Fortrin  for  Mangansaltet. 

I  Journal  de  Pharmacie  et  de  Chemie  for  Febroar  og 
Marts  1869  findes  et  fnldstaendigt  Schema  for  Analysen  af 
Yand  af  M.  Bobinet,  der  synes  at  vaere  simpelt  og   n0iagtigt. 

(M.  S,) 
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Beretning  om  det  forste  Nordiske  Lsegemerde  i  G^teborg. 

Ved  Naturforskernes  M0de  for  2  Aar  siden  i  Kristiania 
blev  der  bestemt  i  dette  M0des  medicinske  Sektion,  at  et 
Lsegem0dc  i  Aaret  1870  sknlde  afholdes  i  Geteborg  Under 
den  medicinske  Yidenskabs  nnvserende  burtige  Udvikling  ansaa 
roan  det  nemlig  for  0nskeligt,  at  de  nordiske  Lseger  med  kor- 
tere  Mellemrum  kande  komme  sammen  og  ndvexle  Meninger 
og  Ideer,  idet  man  ligeledes  fandt  den  Tid,  der  ved  de  almin- 
delige  Naturfor8kerm0der  kunde  ofres  de  rent  medicinske  In- 
teresser,  altfor  knapt  afmaalt.  For  at  ordne  detForel0bige  til 
et  saadant  M0de  var  der  ved  samme  Leiligbed  ndvalgt  en 
Centralkommitte  bestaaende  af  D'Hrr.  Profeisorerne  Santeson^ 
Panum  og  Winge.  Denne  Kommitte  havde  i  Forbindelse 
med  en  G0teborgs  Lokalkommitte  bestemt  Tiden  for  M^det  til 
Dagene  ira  14de  til  18de  Jali. 

Det  forberedende  M0de,  der  afholdtes  den  13de  om  Af- 
tenen ,  vedtog  en  af  Prof.  Panum  paa  Gentralkommitteens 
Vegne  proponeret  Dagsorden,  hvorefter  Sektionen  for  praktisk 
Medicin  sknlde  have  sit  M0de  Kl.  10— llj  Form.,  den  teore- 
tiske  Kl.  12}— 2  Efterra.,  og  almindelig  Sammcnkomst  sknlde 
finde  Sted  Kl.  2—4  Efterm.,  desuden  sknlde  Kl.  9  —  10  Form, 
ske  Forevisning  og  Demonstration  af  de  til  M0det  efter  skeel 
Opfordring  medbragte  Gjenstande  vaesentlig  bestaaende  af  In- 
strumenter,  Praeparater  og  Sygebustegninger.  Sektionemes 
Sammenkomster  afholdtes  i  den  Ghalmerskc  Sl0jdskolans  Lo- 
kale,  de  almindelige  Sammenkomster  i  Realgymnasiet  Til 
disse  sidste  tilstodes  ogsaa  Udenforstaaende  Adgang,  til  Sek- 
tionemes Forhandlinger  derimod  kun  Deltagerne  i  M0det. 
Intet  Foredrag  maatte  udon  speciel  Tilladelse  af  Ordf0reren 
\are  Isengere  end  ^  Time  oglngen  under  Diskassionen  beholde 
Ordet  mere  end  10  Minutter. 

Ved  Valget  paa  Ordf0rerc  og  Sekretserer  valgtes  til  Ord- 
f0rer  for  de  almindelige  M0der  Prof.  Huss  og  til  Viceordf0rer 
Prof.  Panum.  For  den  teorctiske  Sektion  valgtes  til  Ordf0rer 
Prof.  C  Boeck  og  til  Viceordf0rer  Prof.  6r.  v.  Diiben;  for 
den  praktiske  Sektion  valgtes  til  Ordf0rer  Prof.  Homemann 
og  til  Viceordf0rer  Prof.  Winge.  F0lgende  antoges  som  Sc- 
kretaerer:  for  de  almindelige  M0der:  D'Hrr.  Wretlindy  CoH" 
radi  og  Rasmussen;  for  den  teoretiske  Sektion:  D'Hrr.  Zan- 
der, KtBnig  og  Krarup;  for  den  praktiske  Sektion:  D'Hrr. 
Wising,    Vogt  og  Trier. 

Medlemraernes  Antal  udgjorde  i  det  Hele  omkring  120, 
deraf  noglo  og  femti  Svensker,  39  Danskc,  24  Norske  og  6 
Finner. 
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I  den  praUiske  Sektioiis  f0rste  M0de  den  Ude  Jnli  holdt  Dr. 
Julius  Petersen  etForedrag  om  Tuberkulosens  Smitte-  og 
Inoknlationsevne.  VillemaifCs¥oT^0g  havde  efter  ham  knn 
godtgjoit,  at  Tuberknlosen  overhovedet  knnde  inoknleres,  dens 
Specificitet  og  Yirnlens  var  imidlertid  gjort  tvivlsom  ved  andre 
Forfatteres  Experimenter,  der  viste,  at  ogsaa  Inoknlation  med 
andre  Stoffe  kunde  fremkalde  Tuberkler.  Det  praktiske  Sp0rgs- 
maal, ,  om  Sygdommen  er  smitsom,  knnde  efter  P.V  Mening 
bedst  besvares  af  Praktici  i  Skandinaviens  nordlige  og  folke- 
tomme  Egne. 

I  den  paaf0lgende  Diskassion  gjorde  Malmsteen  kortelig 
Rede  for  den  nyere  (Niemeyer*ske)  Anskuelse  af  Sygdommen  i 
Modsaetning  til  den  gamle  Laenne&ske  Teori.  Han  slnttede  sig 
til  den  f0rste  og  antog  saaledes,  at  Sygdommen  ved  tilstede- 
Yserende  Disposition  kunde  opstaa  paa  forskjellig  Vis;  ban 
maatte  saaledes  frakjende  den  Specificitet  og  nserede  staerk 
Tvivl  om  dens  Smitsomhed.  Homann  ndbsevede  Aryeligbeden 
som  et  vigtigt  Kausalmoment;  ban  troede  paa  dens  Kontagio- 
sitet,  men  ansaa  den  vanskelig  at  bcvise.  Malmsteen  holdt 
paa,  at  Dispositionen  nedarvedes,  ikke  Sygdommen,  hvilket  Huss 
mente  i  Realiteten  blev  det  samme.  Cancer,  Elephantasis  for- 
holdt  sig  aldeles  paa  samme  Maade.  Petersen  antog  det  for 
bevist,  at  Sygdommen  i  flere  Tilfselde  var  overf0rt  ved  Smitte; 
Arveligheden  tillagde  ban  mindre  fietydning.  Et  Par  Tilfselde 
anf0rte8  af  Sandahl  og  Hjdlt,  bvor  Miliartuberkalose  nden 
fomdgaaende  Disposition  var  opstaaet  ved  lokal  Selvinfektion. 


I  den  teoretiSke  Sektion  samme  Dag  holdt  Prof.  Key   et 
ved  talrige  Preparater  og  Tegninger  illnstreret  Foredrag   „om 
de    ser08e    Rum    og   Lymfebanerne    omkring    Nerve- 
,  systemet*'. 

Dot  er  bekjendt,  at  der  under  Dara  mater  findes  et  Rnm 
—  Snbdaralrommet  — ,  som  ikke  ved  Unders0gelse  synes  at 
indeholde  nogen  Ysedske,  og  som  derfor  antages  for  at  vsere 
et  for  sig  selv  afslnttet  Rnm.  Under  Arachnoidea  findes  et 
lignende  Rnm,  Subaraknoidealrummet,  der  seedvanlig  er  fyldt 
med  mere  eller  mindre  Serum.  Om  dette  Rnm  i  Hjernen  staar 
i  nmiddelbar  Sammenhseng  med  det  tilsvarende  for  Rygmarven, 
har  hidtil  vseret  nafgjort.  Virchow  og  Kolliker  antage,  at 
Rygmarvens  Snbaraknoidealrum  staa  i  Forbindelse  med  de 
store  subaraknoideale  Sinus  paa  Hjernens  Basis.  Prof.  Hies 
fandt  ved  Unders0gelse  af  Hjernens  og  Rygmarvens  Indre 
ser08e  Rnm  omkring  Yasa,  som  ban  kaldte  de  perivaskul»re 
Rum.      Paa  denne  Maade  skulde  der  vsre  4    forskjellige,    fra 
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hverandre  adskilte  ser08eRcim  i  og  omNervesystemet:  1)  Sab- 
duralrammet,  2)  Hjernens  Sabaraknoidealrnm,  3)  Rygmarvens 
Sabaraknoidealram  og  4)  de  perivaskalaere  Ram  paa  Hjemen 
og  Rygmanren.  For  at  anders0ge  Rigtigheden  af  denne  Frem- 
stilling  havde  Prof.  Key  og  Dr.  Retzius  foretaget  ssrdeles 
talrige  Unders^gelser  paa  menneskelige  Kadavere  og  levende 
og  d0de  Dyr.  Under80gelserne  ndf0rtes  saaledes,  at  Canalis 
spinalis  aabnedes  med  Forsigtighed ,  hvorpaa  der  under  et 
lindt  Tryk  foretoges  Injektioner  med  alige  farvede  Opl0sninger 
i  Subdural-  og  Subaraknoidealrummene.  Herved  viste  det  sig 
tydeligt,  at  de  3  sidstnasynte  ser08e  Ram  kommanicere  frit 
med  hverandre,  medens  Sabdaral-  og  Sabaraknoidealrammene 
kan  staa  i  en  vis  Forbindelse  med  hyerandre  gjennem  de 
Pacchionfske  Glandler.  Disse  hidtil  gaadefulde  Legemer  have 
yed  disse  Fors0g  faaet  en  f0r  nkjendt  Betydning.  Med  Hensyn 
til  deres  Struktar  bestaa  de  af  ct  lignende  BjelkevsBrk  som 
det  snbaraknoideale  Ysey.  Bjselkerne  ere  oyerdragne  med  en 
fin  Hinde,  der  er  en  Fortssettelse  af  Arachnoid ea.  De  findes 
som  belgendt  isser  langs  Sinus  longitudinalis,  men  forekomme 
forresten  ogsaa  i  andre  Dele  af  Hjemen  og  findes  endogsaa 
hos  ganske  smaa  B0rn  i  stor  Msengde.  De  ndgaa  fra  Hjernens 
bl0de  Hinder  og  danne  derfra  herni0se  Indkrienkninger  i  Dura 
mater,  saa  at  de  endog  prominere  frit  i  Sinus  longitudinalis. 
Yed  at  injicere  langsomt  Subaraknoidealrummet  fandtes  nu 
Injektionsmassen  at  trsenge  ind  i  disse  Granulationer  og  deri- 
gjennem  i  den  lange  Blodleder  og  saa  videre  ind  i  Veneme; 
dette  foregik  med  saadan  Lethed,  at  sely  blot  yed  et 
Tryk,  der  svarede  til  en  Kyiks0lvs0ile  af  8-- 10  Millimeter, 
trsengte  Injektionsysedsken  belt  ned  til  Fors0gsdyrets  Hjerte. 
Subduralrummet  fandtes  at  kommunicere  med  de  yen0se  Sinos 
og  de  yen0se  Hulrum,  som  findes  i  Dura  mater  langs  Sinus 
longitudinalis.  Denne  Kommunikation  foregaar  paa  denMaade, 
at  Injektionsmassen  str0mmer  rundt  omkring  de  i  disse  Hulmm 
sig  indskydende  Pacchioniske  Glandler,  hyilke  saaledes  synes 
at  tjene  som  en  Slags  Sikkerhedsyentiler  for  Subduralrummet, 
idet  de  slippe  Lymfon  fra  dette  Rum  ud  i  Blodlederne,  men 
derimod  yed  sin  Form  og  Leie  hindre  Blodet  fra  at  trsenge 
ind  i  Subduralrummet.  De  snbaraknoideale  Rum  i  Hjemen  og 
Rygmaryen  fandtes  at  staa  i  umiddelbar  Forbindelse  med  bin- 
anden  ligesom  ogsaa  med  de  Lymfekar,  der  omgiye  Karrene  i 
de  bl0de  Hinder,  med  Periyaskulffirrammene  i  Hjemen,  med 
Hjerneventriklerne  og  Rygmaryens  Centralkanal. 

Yed  Unders0gelse  af  de  ser0se  Rum  og  Lymfebaneme 
omkring  det  periferiske  Nenresystem  fremgik  det,  at  enhver 
Merye  ligetil  sin  Ende  er  omgiyen  af   en   dobbelt  Skede,    den 
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ydre  dannet  af  Dura  maters  Fortssettelse  og  den  indre  af 
Arachnoideas.  Indenfor  disse  Skeder  fortssette  sig  de  for- 
nffivnte  subdnrale  og  subaraknoideale  Ram  og  omgive  de  pri- 
mitive Nervefibre.  Gjennem  disse  sammenhsengende  Baner  kan 
saaledes  en  Molekyl  af  den  Ysedske,  som  iindes  i  disse  ser0se 
Bum,  flyttes  fra  den  ene  Ende  af  Legemet  til  en  anden.  En 
saadan  Str0mning  kan  taenkes  bevirket  ved  tilfaeldigt  Tryk 
eller  Mnskelspil. 

Disse  Lymfebauers  direkte  Sammenhseng  med  det  egent- 
lige  Lymfekarsystem  var  Key  saa  heldig  at  paavise  ved  In- 
jektion  af  de  8er0se  Rom,  der  omgive  Olfactorins,  hvorfra 
InjektionsvFedsken  direkte  gik  over  i  nserliggende  Lymfekar, 
der  f0rte  ud  i  Halsens  Lymfekjertler.  Paa  denne  Maade  kan 
da  ligeledes  den  overfl0dige  Ysedske  i  de  ser0se  Rum  om 
Nervesystemet  faa  sit  Afl0b. 

Uden  at  ville  indlade  sig  paa  Hypoteser  vilde  Taleren 
dog  gj0re  opmaerksem  paa,  hvor  naer  det  laa  ved  disse  her 
fremstillede  anatomiske  Forbold  at  forklare  Fremkomsten  af 
f.  Ex.  KrsBftsvulstet  i  forskjellige  Dele  af  Legemet,  mellem 
hvilke  man  forud  ikke  vidste  nogen  direkte  Forbindelse. 

Dette  Foredrag  modtoges  med  livlig  Akklamation.  I  den 
derpaa  f0lgende  Disknssion  deltoge  Formanden,  Prof.  Boeck, 
Prof.  Panumy  Duben  og  Direkt0r  Sandberg.  Samtlige  ud- 
haevede  den  store  Betydning,  disse  nnders0gelser  sandsynlig 
vilde  have  for  fremtidige  Anskuelser  om  Nervesystemets  Nutri- 
tion og  Funktioner,  sserlig  gjorde  Direkt0r  Sandberg  opmsBrk- 
som  paa  det  Lys,  der  herved  sprededes  over  de  forhen  saa 
mystiske  Glandulse  Pacchioni^  og  de  Frugter,  dette  Arbeide  i 
det  Hele  vilde  bringe  Nervepatologien.  Prof.  Diiben  paapegede 
Arteriepulsationernes  Effekt  til  at  fremkalde  Str0mninger  i 
disse  8er0se  Rum,  og  Prof.  Boeck  antog,  at  man  ved  disse 
lagttagelser  mulig  vilde  faa  en  Forklaring  over  Nervesystemets 
ErnsBring,  der  hidtil  blot  vanskelig  kunde  udledes  af  de  i 
Nerveskederne  saa  sparsomt  iagttagne  Yasa.  Yed  saadanne 
Ysedskernm  vilde  ogsaa  Nervesystemets  Molekularbevsegelser 
meget  kunne  lettes,  ligesom  disse  igjen  vilde  kunne  ud0ve 
betydelig  Indfiydelse  paa  Ysedskernes  Lokomotion  i  de  3er0se 
Kanaler. 


Det  farSte  FwUesmede  aabnedes  af  Formanden  Prof.  Huss 
med  et  indledende  Foredrag,  hvori  han  efter  en  Yelkomsthilsen 
gjorde  Rede  for  dette  f0rste  nordiske  L8egem0de8  Berettigelse 
og  Betydning  og  frembaevede,  at  Hensigten  med  samme  mindre 
var  Meddelelsen  af  nye    videnskabelige  Opdagelser    og  Under- 
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s0gelser  end  Udvexling  af  Ideer  og  Tanker  om  de  st0rre  viden- 
skabelige  Sp0rgsmaal,  der  i  Mellemtiden  havde  trsengt  sig  frem 
paa  Dagsordenen. 

Herpaa  holdt  Dr.  Schouboe  et  Foredrag  ^om  Lsegens 
absolute  Yidnepligf.  Taleren  gav  i  et  laengere  Foredrag 
en  Oversigt  over  de  ulige  Forbold  i  denne  Henseende  i  de 
forskjellige  Lande  og  fremhsevede  isaer  Forholdet  i  Daamark, 
bvor  Lsegen  if0lge  Loven  baade  er  pligtig  til  at  optrsede  som 
Yidne  og  som  Angiver.  Taleren  paapegede  og  viste  med 
Exempler  den  Kollision,  hvori  den  samyittighedsfnlde  Lege 
herved  kommer  med  den  Tansbedspligt,  som  utvivlsomt  ogsaa 
paaligger  ham  ligeoverfor  Patienten.  Han  mente,  at  det  yar 
af  st0rre  Yigtigbed,  at  denne  sidste  ble?  abr0delig  overholdt, 
end  at  bver  enkelt  Forgaaen  mod  Statens  Love  opdagedes  og 
straffedes.  Samme  Ret,  som  efter  den  danske  Lovgivning  til- 
kom  Prsester  og  Sagf0rere,  burde  efter  bans  Mening  ogsaa 
Lsegerne  have.  Herom  var  det  0nskel]gt,  at  M0det  adtalte 
sin  Mening.  Medicinalraad  Wistrand  oplyste  Forholdet  for 
Sveriges  Yedkommende.  Lsegens  absolute  Vidnepligt  er  der 
saavidt  begrsendset  ved  andre  korrigerende  Bestemmelser^  at 
ingen  Forandring  i  Lovgivningen  der  synes  n0dig.  Prof.  Horne^ 
mann  forsvarede  Aabenl^jertighcdens  Sag,  troede  at  man  burde 
skjelne  mellem  Taushedspligten  mod  Patienten,  Almenheden 
og  Autoriteterne  samt  ansaa  et  Forsvar  for  den  absolute 
Taushedspligt  for  at  vsere  baade  sentimentalt  og  nrigtigt  saavel 
i  Princip  som  Konsekvenser.  Dr.  H.  Vogt  oplyste,  at  if^lge 
Lov  af  1866  var  i  Norge  Lsgen  i  denne  Henseende  sat  paa 
lige  Yilkaar  med  Prsester  og  Sagf0rere.  Prof.  Malmsten  mente, 
at  Lsegens  Yidnepligt  h0ist  sjelden  benyttedes  i  Sverige  og 
opfattede  ogsaa  Lsegeeden  som  et  Taushedsl0fte,  hvilket  Intel 
kunde  bercttige  til  at  bryde.  Dr.  Hoist  fors^rede  Dr.  Sehou- 
boe^s  Anskuelser  og  forlangte,  at  den  samme  Yidnefrihed,  der 
tilstodes  Prtester  og  Sagf0rere,  ogsaa  maatte  indr0mmes  L«ger, 
da  de  Interesser,  disse  havde  at  varetage,  ingenlunde  kunde 
saettes  lavere  end  bines.  Han  0nskede  ogsaa  meget,  at  M04et 
skulde  udtale  et  bestemt  0nske  i  denne  Retning. 

Efter  Proposition  af  Ordf0reren  besluttedes  imidlertid,  at 
M0det  ikke  skulde  fatte  nogen  Resolution  i  denne  Sag. 


Yed  2det  Made  i  deu  praktiske  Sektioa  den   iddeJnli 

holdt  f0rst  Dr.  Liljenroth  et  Foredrag  om  Galvanokaustik. 
Denne  Metodes  Fordele  vare,  at  man  undgik  Bl0dning,  slap 
at  skrsemme  knivrsedde  Patienter  og  kunde  kom  me  til  at  ope- 
rere  paa  Steder,  hvor  Kniven  vanskelig  kunde  naa  hen;   Ope- 
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rationen  var  desaden  forbanden  mod  ringe  Smerte.  Taleren 
havde  anvendt  Metoden  med  Held  ved  NsBsepolyper,  svulne 
Tonsiller,  forskjellige  Granulationer,  Ulcerattoner  og  Nydan* 
nelser. 

Dr.  Rasmussen  talte  om  Toracentese.  Efter  nogle 
forel0bige  Ord  om  Operationen  og  Instrnmenterue  til  sammea 
Udf0relse  fremviste  hau  et  af  Nyrop  forfaerdiget  Apparat, 
hvorved  Plearaexsudatet  adt0inmes  farel0st  og  sikkert.  Ind- 
stikket  gj0res  i  Skapularlinien  mellem  9de  og  lOde  Costa. 
i2.  havde  anvendt  Apparatct  14  Gange  ved  Pleurit,  2  Gange 
ved  Hydrotorax  og  et  Par  Gange  (aden  slemme  F0lgcr)  ved 
antaget,  men  ikke  tilstedevierende  Ansamling  i  Plenrabulheden. 
Apparatet  egner  sig  ogsaa  til  Anvendelse  ved  Ascites.  Nogle 
Sygehistorier  meddeltes. 

Dr.  Wising  oplyste,  at  samme  Metode  allerede  la^nge 
var  anvendt  paa  Serafimerlazarettet  med  et  efter  lignende 
Principer  konstrueret  Instrument.  Resnltaterne  bavde  ogsaa 
dcr  vseret  ganstige. 

Prof.  Winge  rcfererede  derpaa  et  Tilfcelde  af  Peritonit 
bebandlet  med  4  Gange  udf0rt  Paracentese  og  tilsidst 
ITdskylning  af  Peiitoneum  med  saltholdigt  destilleret  Yand; 
efter  dette  dannede  der  sig  en  Absces,  bvoraf  endnn  fandtea 
en  Fistel.  Patienten  kom  sig  derunder  betydeligt,  vandt 
Enid  og  Kraefter. 

Prof.  Malmsten  fandt  i  dette  Tilfselde  et  yderligere  Bevis 
paa,  at  Peritoneum  ikke  var  saa  utaalig  for  operative  Indgreb, 
som  indtil  den  senere  Tid  antaget.  Ovariotouiierne.  viste  og- 
saa dette.     Warrenius  kjendte  fra  Gefle  et  lignende  Tilfaelde. 


Ved  Zdet  Made  i  dea  teoretiske  Sektion  fremviste  og 

forklarede  Prof.  Panum  endel  af  ham  udstillede  fysiologiske 
Prffiparater  og  Instrnmenter.  Blandt  disse  na^vnes  et  Fantom 
af  Helmholst  i'remstillende  hele  det  midtre  0re,  et  0rebens- 
prseparat  af  Ibsen ,  endel  mikroskopiske  Prseparater,  nogle 
Apparater  til  at  foretage  forskjellige  Experimenter  med  Fr0er 
og  Kaniner,  Konigs  Stetoskop  fyldt  med  komprimeret  Luft, 
desnden  nogle  sjeldne  Bltere-,  Nyre-  og  Galdestene  samt  endel 
kemiske  Prseparater  fra  Mendre  i  Paris. 

Dr.  Kjellberg  holdt  et  Foredrag  omHsematuri  ogAl- 
buminuri  hos  B0rn  som  F0lge  af  Nyregrus.  Disse 
Tilfaelde  vare  efter  K.^s  Erfaring  ikke  sjeldne  hos  B0rn  under 
10  Aar.  Nogle  Sygehistorier  meddeltes.  Hvor  Albuminuri  op- 
traadte  ren  uden  Komplikation  med  andre  Sygdomme,  antog 
ban  Tilstedevaerelsen    af  Katarr   i   Nyrepapillerne.     Nyregrus 
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kande  give  Anledning  hertil.      Til  at   forebrgge  Steadiiiehs 
og  helbrede  den  derred  foraarsagede  Hsmatari  anbefile^  ka| 
Karlsbad-  og  Yicbyvand. 

Foranlediget   ved    dette  Foredrag   meddelte   ProL  Wknf 
et  Tilfolde  af  HiematDri  hos  en  Voxen  af  abekjendt  Oprildds^| 
Urinen  indeholdt  ikke  Fibrincylindre  eller  Albumen,  blot 
legemer.      1  Aar  iforveien  havde  Patienten  lidt  af  det 
Tilfaslde;  det  hsvedes  ved  Ergotin. 


I  tdet  Fffillesmede  diskateredes  f0lgende  af  Rektor  Si 
til  H0det  fremsatte  Sp0rg8maal: 

1.  Hvorroange  Timer  af  D0gnet  b0r  en  Gut  i  Al 
der  af  10  —  19  Aar  under  for0vrigt  norm  ale  ForhoUi 
med  Hensyn  til  Helbred,  Anlng,  Skolelokale  ofj 
Undervisningsmetoder  samt  med  lagttagende  af  bes^ 
sigtsmsessigo  Fristunder  i  Almindeligbed  kanne  hh] 
vende  til  sine  Studier  i  Skolen  og  Hjemmet  ndei 
skadelig  Indflydelse  paa  sin  fysiske  og  intellekta- 
elle  Udvikling? 

2.  Hvorlfenge  kan  en  Gut  paa  samme  Alder  na^ 
brudt  nndervises  uden  at  overanstrsenges  ved  at 
spsende  sin  Opmoerksomhed? 

Efter  Ordf0reren8  Opfordring  beslattedes,  at  disse  to 
Sp0rg8maal  paa  Grand  af  deres  n0ie  Sammenhaeng  sknlde  be- 
bandies  samtidig. 

Diskassionen  aabnedes  af  Medicinalraad  Wistrand.  Has 
antog,  at  der  for  Tiden  forelaa  altfor  lidet  Matcriale  til  Be- 
svarelse  af  disse  Sp0rg8maal.  Sp0rg8roaalet  var  ogsaa  stillet 
vel  n0gent;  man  maatte  nemlig  fomden  Undervisningstimernes 
Antal  ogsaa  tage  Hensyn  til  Ordningen  af  Lseregjenstandene 
og  disses  Beskaffenbed.  Det  vilde  vsere  bensigtsmsessigt,  cm 
vedkommende  Aatoriteter  fik  anstillet  Unders0gelser  i  denne 
Retning  saa  orofattcnde  og  faldstaendigo,  at  et  bestemt  Svar 
efter  dem  kunde  afgives.  Han  henstillede  til  M0det  at  er- 
klsere,  at  det,  nagtet  det  vel  indsaa  disse  Sp0rgsmaal8  store 
Betydning  og  0n8keligheden  af,  at  der  blev  draget  Omsorg  for 
at  kanne  besvare  dem,  dog  for  Tiden  af  Mangel  paa  Materiale 
ikke  kande  indlade  sig  paa  en  saadun  Besvarelse. 

Prof.  Harnemann  var  enig  med  W.  i,  at  M0det  paa  Graod 
af  manglende  Materiale  ikke  kunde  besvare  disse  Sp0rgsmaal. 
De  vare  forresten  gamle,  f0rst  opstillede  i  Tydskland;  i  Norge 
var  der  arbeidet  endel  dermed,  ligesaa  i  Danmark,  aden  at 
der  endna  var  kommet  noget  Resultat.  Han  henviste  til  en 
Afhandling  berom  i  bygieniske  Meddelelser.     Han  havde  fore- 
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slaaet,  at  der  skalde  ndnsBTiies  sanitsere  Inspekt0rer  ved  Sko- 
lerne,  og  at  der  ved  disse  skalde  f0res  Protokol  over  Discip'^ 
lenes  Snndhedstilstand. 

ExpeditioDschef  Kierulf  oplyste,  at  lignende  Sp0rg8n)aal 
som  de  nsevnte  fra  Sholemeend  vare  pmhyggelig  diskntterede  i 
det  medicinske  Selskab  i  Kristiania,  hvor  man  vel  var  kommen 
til  det  Resnltat,  at  der  i  det  Hele  fandt  Overanstraengelse  Sted 
i  Skolerne,  udeii  at  man  dog  kunde  give  noget  bestemt  Svar 
paa  de  fremsatte  Sp0rgsmaal.  Den  eneste  Maade  til  at  faa 
oplyst  dette  Emne  var  at  anssette  medicinske  Konsnlenter  ved 
Skolerne,  Noget  som  man  bavde  begyndt  raed  ved  Here  af  de 
3t0rre  Skoler  i  Kristiania. 

Prof.  Kjellberg  erindrede  ora,  at  ban  allerede  f0r  i  Upsala 
L&karef5renings  Forhandlingar  havde  ndtalt  sig  med  Hensyn 
til  de  Sp0rgsmaal,  som  nu  vare  under  Bcbandling,  og  troede 
heller  ikke,  at  Lsegem0det  kunde  besvare  dem.  Han  dedu- 
cerede  dernsest  fra  et  fysiologisk  Standpunkt,  at  det  dog  laa 
indenfor  Laegernes  Omraade  at  besvare  disse  Sp0rgsmaal.  Han 
erindrede  om,  at  der  indenfor  Nervesystemets  Centraldele  dels 
findes  Celler,  som  rapportere  Indtryk  udenfra,  dels  Celler,  som 
meddele  Yilliens  Befalinger,  og  dels  Celler  for  den  intellektuelle 
Opfatning.  Naar  disse  sidste  overanstreenges,  ville  derved  forskjel- 
li^e  Sygdomme  som  Apoplexi,  Epilepsi  og  Sindssygdomme  kunne 
opstaa.  Fysiologien  bar  vist,  at  Hjernen  i  vaagen  Tilstand  er 
rosenr0d,  under  S0vnen  derimod  af  blegere  Farve;  den  bar 
saaledes  i  f0rste  Fald  st0rre  Blodm»ngde;  dette  indvirker 
natnrligvis  paa  Hjernecellernes  Nutrition  og  Funktioner.  Over- 
anstrsengende  intellektuelt  Arbeide  kan  saaledes  forstyrre  disse 
Cellars  normale  Livsprocesser.  Sp0rg3maalene  om  Skolearbei- 
dets  Udstraekning  og  Ordning  h0rte  saaledes  under  Fysiologien. 
For  at  udrede  disse  Sp0rgsmaal  saa,  at  der  kunde  gives  et 
Svar,  foreslog  Taleren,  at  der  skulde  nedssettes  en  Kommitte 
af  3  Delegerede  fra  bvert  af  de  skandinaviske  Lande. 

Generaldirekt0r  Ht^s  var  enig  med  de  foregaaende  Talere 
i,  at  Sp0rgsmaalet  ei  kunde  besvares  afM0det.  Undervisnings- 
timeriie  vare  i  Grunden  mere  en  Biting.  Andre  Faktorer  af 
8t0rste  Vigtigbed  gjorde  sig  gjseldende,  saaledes  Lsererens  Tndi- 
vidnalitet,  Undervisningsmetoden  osv.  En  ivrig,  talentfuld  Laerer 
holder  Elevernes  Opmserksombed  mere  spsendt  og  anstrsenger 
saaledes  deres  Hjerner  mere  end  en  S0vnig  Laerer.  Med  Hen* 
syn  paa  Metoden  ytrede  Taleren,  at  Forelsesningsmetoden  vist- 
nok  traettede  mindre  end  en  uafbrudt  Examination.  Den  store 
Maengde  af  forskjellige  Fag  anstrsengte  meget;  beri  laa  en  af 
Aarsagerne  til  Overanstrsengelsen  nutildags.  Mange  Timers 
Arbeide  itraek  var  mere  anstraengende,    end  naar  Arbeidet  for-* 
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deltes  ligeligt  paa  baade  Formiddagen  og  Eftermiddagen.  Er 
ead  den  til  Formiddagen  indskrsenkede  Undervisning  bekvein- 
mere  for  Lserefen,  b0r  dette  Hensyn  stilles  i  Baggranden. 
Hjemmearbeidet  spillede  ligeledes  en  storRolle.  Oftebegyndes 
Arbeidet  strax  ovcnpaa  Middagsmaaltidet;  det  er  skadeligt  for 
Digestionen.  Arbeide  til  langt  paa  Natten  maa  otvivlsomt 
Bvsekke.  Altfor  mange  skriftlige  Arbeider  anstrsenge  oforholds- 
msessig  mcget,  mere  end  mundtlige.  Den  legemlig  svage  Gut 
b0r  ikke  anstranges  saa  meget  som  den  kraftige.  Gnttemes 
Forhold  i  Hjemmet  er  af  8t0r8te  Yigtigbed.  Mange  Disciple 
komne  ind  fra  Landet  til  Byerne;  vante  til  god  Laft,  rigelig 
Motion,  kraftig  Mad  adsaettes  de  under  Skolegangen  ofte  for 
Savn  af  alle  disse  Coder.  Med  Hensyn  til  de  gymnastiske 
0velser  bavde  ban  store  Tvivl,  mente,  de  ikke  knnne  erstatte 
Ophold  i  frisk  Luft.  At  Eleven  allerede  f0r  aandelig  anstraengt 
ogsaa  skulde  anstrsenges  paa  Legemet  var  vist  ikke  ret.  Han 
naerede  ingen  Tvivl  om  Gymnastiks  Nytte  1  og  for  sig,  men 
Sp0rgsmaalet  er,  om  den  drives,  som  den  b0r.  De  foreliggende 
Sp0rgsmaal  kunde  saaledes  ikke  uden  videre  besvares. 

Generaldirekt0r  Berlin  var  enig  med  H,  Om  der  leve- 
redes  noksaa  vidtl0ftige  statistiske  Oplysninger,  troede  ban 
ikke,  det  vilde  lede  til  Noget.  Alt  for  mange  Sidebensyn  kom 
i  Betragtning.  Han  betonede  ligeledes  Onskeligheden  af,  at 
Lffiger  ansattes  for  at  kontrollere  de  sanitcere  Forholde  yed 
Skolerne. 

Dr.  Ooldkuhl  fremhsevede  Indflydelsen  af  daarlig  Luft  i 
Skolevffirelserne,  bvormed  man  isser  paa  Landet  ikke  tog  det  n0ie. 

Dr.  Ahlstrdm  mente,  at  Sp0rgsmaalet  burde  besvares  saa- 
ledes, at  Undervisningstiden  ikke  b0r  overstige  5 — 6  Timer 
daglig,  og  at  Undervisningen  ikke  b0r  fortssettes  mere  end 
2  Timer  itrsek.  Den  b0r  fordeles  baade  til  Formiddags-  og 
Eftermiddagstimer  og  ikke  begynde  for  tidlig  om  Morgenen, 
ialfald  ikke  f0r  El.  8. 

Dr.  Pallin  troede  nok,  at  Sp0rgsmaalene  kunde  besvares 
for  det  konkrete  Tilfsalde,  men  ikke  i  sin  Almindeligbed,  troede 
dog,  at  statistiske  Oplysninger  vare  nyttige  og  burde  indhentes. 

Prof.  Kjellberg  ansaa  det  s^rdeles  0nskeligt,  at  Skole- 
msendene  kunde  faa  Svar  paa  disse  Sp0rg8maal,  og  insisterede 
derfor  paa  sit  Forslag  om  Nedssettelse  af  Kommitte.  Han  var 
enig  med  Ahl$tr0in  i,  at  mere  end  2  Timer  ikke  burde  f0lge 
paa  hverandre  uden  med  Isengere  Tids  Mellemrum;  mere  end 
f  Time  burde  ikke  fortsssttes  uden  en  kortere  Pause. 

Dr.  Wareniiis  troede,  at  B0rn  i  Alder  en  fra  8—13  Aar 
ikke  burde  anstrsnges  saa  meget  som  sldre.  Han  var  selv 
som  Bam  klein,  laeste  dog  6  Timer  hver  Dag  paa  Skolen  uden 
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at  tage  Skade  deraf,  men  da  legede  man  i  det  Frie  og  laste 
ikke  mere  end  2  Timer  itrsek. 

Dr.  Dickson  ansaa  det  for  rigtigt  at  besvare  det  f0rste 
Sp0rg8maal  saaledes,  at  B0rn  paa  10—19  Aar  nden  Skade 
kande  nndervises  6  Timer  i  D0gnet. 

Prof.  Hornemann  vilde  ikke  vaere  med  at  afgive  et  saa- 
dant  Svar  om  0  Timer  som  rimelig  Undervisningstid,  da  man 
ikke  var  istand  til  at  levere  nogen  rimelig  Begmndelse  for 
denne  Begrasndsning  af  Undervisningstiden. 

Da  Tiden  for  M0det  allerede  var  nsesten  udl0bcn,  erkl»- 
redes  Disknssionen  af  Formanden  for  midlertidig  slnttet.  Han 
stillede  derpaa  nnder  Votering,  hvorvidt  M0det  vilde  afgive 
noget  bestemt  Svar  paa  de  forelagte  Sp0rg8maal.  Dette  be- 
svaredes  med  stor  Stemmeilerhed  benaegtende.  Ligesaa  for- 
kastedes  Prof.  KjeUberg^s  Forslag  om  en  Kommittes  Nedsaet- 
telse.  Prof.  HtMS  henstillede  derpaa  til  M0det  at  overlade 
til  Bestyrelsen  at  for80ge  til  det  naeste  F8Bllesm0de  at  sam- 
menfatte  de  forskjellige  ndtalte  Heninger  til  en  Resolntioni 
hvilket  Forslag  blev  antaget. 


I  den  praktiske  Sektions  3die  M0de  den  I6de  Jnli  holdt 

Dr.  Langdl,  Overlaege  ved  den  medicinske  Afdeling  i  det 
SahlgrevCske  Sygehns  i  GOteborg,  et  Foredrag  om  Typhns 
exantbematicns  i  denne  Stad.  Sygdommen  havde  hersket 
i  G0teborg  i  1}  Aar,  var  nn  i  Aftagende.  Den  havde  vist  8ig 
meget  smitsom  og  var  saa  ndbredt,  at  neppe  en  Trediedel  af 
Stadens  Arbeiderbefolkning  var  gaaet  fri  for  den;  paa  Syge- 
bnsene  var  en  stor  Del  af  Betjeningen  og  Patienter,  indlagte 
for  andre  Sygdomme,  blevne  angrebne.  For  at  tilintetgj0re 
Smittestoffet  var  paa  Talerens  Afdeling  benyttet  f0r8t  Karbol- 
syreopl0sning  og  senere,  da  den  svigtede,  R0gninger  med 
Svovlsyrling,  der  syntes  at  gj0re  god  Yirkning  i  Forbindelse 
med  n0iagtig  Rengj0ring  og  Yaskning.  D0de]igheden  havde 
vseret  nbetydelig,  4,5  pGt.  Behandlingen  bestod  hovedsagelig 
i  Pakninger  med  vaade  Lagener  gjentagne  flere  Gange  daglig 
samt  indvendig  Brag  af  Einin  med  Svovlsyre  og  Moskns  som 
Incitans.  Det  sidste  Middel  fandt  Taleren  meget  virksomt, 
naar  det  anvendtes  itide. 

Prof.  Hjelt  talte  derpaa  om  samme  Sygdoms  Forhold  i 
Finland.  D0deligheden  var  der  meget  8t0rre,  13f  pCt.  Syg- 
dommens  Forhold  beskreves  n0iagtig,  og  der  ndhavedes  som 
eiendommeligt  for  dens  Optraeden  i  Finland  Hyppigheden  af 
XJlc^rationer   i   Kolons   nedre  Del,   jevnlig   Komplikation   med 
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Nefrit  og  mange  Tilfselde    af  Gangrsen,   hviiket  Sidste  Taleren 
tilskrev  Trombedannelse  i  Arterierne, 

I  Anledning  af  Ytringen  om  Propdannelse  i  Arterierne  som 
Aarsag  til  Gangrsenen  opstod  en  Diskussion  mellem  Taleren 
og  Prof.  Malmsten  samt  Prof  Esthlander.  Prof.  Malmsten 
hayde  ogsaa  observeret  flere  Tilfselde  af  Arterietrombose  med 
paaf0lgende  Gangrsen.  Han  troede,  at  Aarsagen  enten  laa  i  en 
£ndokardit  eller  i  Slaphed  i  Hjertemnskulataren.  Prof.  HjeU 
var  af  samme  Mening,  troede  dog  ogsaa  at  den  i  nogle  Til- 
faelde  skrev  sig  fra  en  diffas  Arteriit.  Prof.  Esthlander  antog 
ikke,  at  der  i  alle  TilfsBlde  af  Gangraen  var  Propdannelse, 
undertiden  ansaa  ban  det  vasomotoriske  Nervesystem  for  at 
spille  en  RoUe  ved  Ddviklingen  af  dette  Symptom.  Yed  Kon- 
traktion  i  de  fineste  Kar  kom  der  Stase  og  Nntritionsforstyrrelse. 
Paa  denne  Maade  mente  ban  ogsaa,  at  man  maatte  forklare 
de  st0rre  og  mindre  Blodndtrsedelser  i  Huden  og  Bindevaevet, 
der  bavde  givet  Sygdommen  Navnet  af  Flekfeber. 

Expeditionscbef  Kierulf  oplyste,  at  denne  Sygdom  indtil 
de  sidste  Aar  var  sjelden  i  Norge.  I  Eristiania  vare  nogle 
smaa  Epidemier  optraadte  i  den  senere  Tid  sandsynlig  ved 
Import,  de  vare  stansede  ved  energiske  Foranstaltninger.  Paa 
bans  Sp0rgsroaal,  om  Import  kunde  paavises  i  G0teborg,  svarede 
Dr.  Eeymann,  at  de  Unders0gelser,  som  4erom  vare  anstillede, 
il^e  bavde  ledet  til  noget  Resultat;  ligesaa  bavde  de  Foran^ 
staltninger,  som  vare  trafne,  ikke  formaaet  at  bindre  Sygdom- 
mens  bnrtige  Udbredning  i  Byen. 

I  den  teoretiske  Sektioos  tredie  M0de  gjorde  Prof.  Panum 

„en  mindre  Meddelelse  om  Tilveiebringelsen  af  Mavesaft^.  Da 
Mavesaft  efter  Angivelse  fra  Italien  bavde  vsret  anvendt  med 
Held  mod  Erseft,  vilde  Taleren  beskrive  den  operative  Teknik 
ved  Anlaeggelse  af  Maveiistel  bos  Hnnde.  Aabningen  laegges 
bedst  i  Regionen  af  Fundus  ventriculi  gjennem  Mnscnlas  rectus, 
bvorved  Fistelen  efter  Tilhelingen  faar  en  Slags  *Sfinkter.  Ea- 
nulen  maa  n0dvendigvis  slutte  t^t,  da  ellers  Mavesaften  letser, 
og  Fistelen  derved  stadig  udvides.  P.  benytter  Bemaufs 
Eanule,  bvilken  ban  bavde  forbedret  ved  at  tilf0ie  en  Plade 
med  Huller,  ved  Hjselp  af  bvilken  Eanulen  syedes  fast  til 
Yentriklen,  saa  den  paa  den  Maade  sluttede  aldeles  tset.  (£n 
Hund  med  en  saadan  Fistel  forevistes;  Operationen  syntes  ikke 
at  bave  bavt  nogensombelst  skadelig  Yirkning  paa  den.)  Da 
det  er  forbundet  med  for  store  praktiske  Yanskeligbeder  at 
skaflfe  naturlig  Mavesaft  i  en  til  Behovet  tilstr»kkelig  Maengde, 
maa  man  bjeelpe  sig  med  den  kunstige,  der  beredes  ved  at 
tilsfiPtte  2  Dele  ren  Saltsyre  til  en  Opl0sning  af  18  Dele  Pepsin 


671 

i  1000  Dele  Vand.  Denne  knnstige  Ford0ie]sesv<Bdskes  Godhed 
kan  pr0ves  ved  dens  Evne  til  at  opl0se  Fibrin.  £n  saadan 
Pr0ve  var  n0dvendig,  da  meget  ofte  forfalskede  Prseparater 
forekom  i  Handelen.  Den  bedste  Pepsin,  P.  havde  pr0vet, 
var  en  saakaldt  VerdanongsflUssigkeit  tilberedt  efter  Liebreich\ 
Forskrift  af  Apoteker  Schering  i  Berlin. 

D.r.  Trier  havde  anvendt  Mavesaft  i  et  Tilfeelde  af  Cancer 
mammffi  hos  et  60aarigt  Frnentimmer.  Der  var  f0rst  foretagen 
Exstirpation,  og  da  der  efter  1  Aars  Forl0b  indtraadte  Recidiv, 
anvendtes  Mavesaft  paa  Charpi  til  Forbinding.  Det  skiftedes 
hvert  D0gn,  men  havde  ingen  anden  Yirkning  end  at  rense 
Saaret.  I  et  Par  andre  Tilfaslde  havde  han  ligeledes  anvendt 
kunstig  Mavesaft  nden  Yirkning.  —  Prof.  Boeck  oplyste,  at 
Midlet  engang  var  anvendt  paa  Rigshospitalet  nden  Nytte; 
han  erindrede  for  flere  Aar  siden  at  have  seet  det  anbefalet  i 
ot  dansk  Tidsskrift,  hvilket  haskede  han  ikke. 

Dr.  0.  Bull  meddelte  nogle  Tilfaelde  af  Retinitis  syphili- 
tica, af  hvilken  Sygdom  han  fremviste  endel  oftalmoskopiske 
Tegninger  udf0rte  af  ham  selv. 

Prof.  Key  meddelte  Dr.  Brandherg^s  Unders0gelser  „om 
Resorption  fra  Peritonealhulheden^.  Unders0gelserne 
vare  anstillede  dels  paa  levende  Dyr,  dels  paa  friske  B0rnelig. 
Paa  de  f0r8te  injicerede  Br,  Glycerin  farvet  med  Berlinerblaat 
i  Peritonealhnlheden;  efter  6—7  Timers  Forl0b  d0de  Dyrene, 
og  Sektionen  paaviste  Kapillserkarrene  baade  i  Milt,  Lever, 
Nyrer  og  Lnnger  fyldte  med  Injektionsvasdsken.  Paa  B0rne- 
ligene  bragtes  den  samme  Yaedske,  Af  fremlagte  Pr»parater 
viste  det  sig,  at  Resorption  gjennem  Diafragma  ikke  alene 
foregaar  gjennem  de  af  Prof.  f)dmansson  opdagede  Aabninger 
i  Peritoneum  paa  Diafragmas  Centrnm  tendineum,  men  at 
denne  ogsaa  finder  Sted  paa  de  mnsknl0se  Partier  af  Dia- 
fragma; der  existerer  nemlig  en  eiendommelig  Anordning  af 
Bindeveevstrabekler  under  Peritoneum,  hvorved  denne  Hinde 
under  Diafragmas  Kontraktioner  paa  nogle  Steder  spsBndes 
stramt  over  disse  Trabekler,  paa  andre  ss&nkes  slapt  ned  i 
Mellemrummene  mellem  dem.  Paa  denne  Maade  fremkommer 
et  Slags  Pumpevaerk,  hvorved  i  kort  Tid  store  Msengder  Flui- 
dum  kunne  fjernes  af  Abdominalhulheden. 

Dr.  Bremer  fremviste  og  forklarede  Thomsen^s  Polarisa- 
tionsbatteri  som  et  meget  hensigtsmsessigt  Apparat  forElektro- 
terapien,  Yed  dette  frembringes  en  konstant  elektrisk  Str0m, 
der  er  sterk  nok  til  at  benyttes  til  Galvanokaustik.  Dets  Pris 
be]0ber  sig  til  150—200  Rigsdaler. 
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I  det  Silie  Fmllesmade  fremlagdes  f0rst  del  i  Beretningen 
om  2det  F8ellesm0de  omtalte  Udkast  til  Svar  paa  Rektor  Staafs 
Sp0rgsmaal. 

Svaret  var  saalydende:  Yed  den  Diskussion,  som  bar 
fandet  Sted  yed  L8egem0det  angaaende  de  to  Sp0rg8maal, 
som  bleve  M0det  forelagte  af  Stockbolms  Lsererforening.  bar 
M0det  fnndet,  at  disse  Sp0rgsmaal  vare  af  en  altfor  generel 
og  ensidig  Beskaffenbed,  til  at  dc  konne  besvares  med  nogen 
Bestemtbed  af  M0det,  idet  de  ndelnkkende  tage  i  Betragtning 
det  Antal  Timer  i  D0gnet,  som  Skoledrengene  nden  Skade  for 
sin  fysiske  Hilse  og  intellektaelle  Udvikling  ville  kanne  anvende 
til  sine  Stndier.  M0det  er  nemlig  af  den  Mening,  at  en  ska- 
delig  Indflydelse  paa  Uelbreden  og  Udviklingen  under  Skole- 
gangen  ikke  alene  er  afbaengig  af  Antallet  af  de  Timer,  som 
ofres  til  Lsesning,  enten  i  Skolen  eller  i  Hjemmet,  men  lige^ 
saameget  beror  paa  de  flere  samvirkende  i  Sp0rgsmaalene 
nber0rte  Momenter,  som  indgaa  i  Natidens  Skoleandervisning. 
Desforuden  er  M0det  beller  ikke  i  Besiddelse  af  de  statistiske 
Opgaver,  som  ere  n0dYendige  til  at  besvare  saadanne  8p0rg8- 
maal,  der  staa  1  Forbindelse  med  sanitsere  Forholde  i  Skolerne. 

Med  Hensyn  dog  til  den  store  Vsegt,  som  tilkommer  alle 
de  Sp0rgsmaal,  der  ber0re  Aarsagerne  til  den  paaklagede  An- 
straengelsc  af  Skoleungdommen,  vil  M0det  ndtale  det  som  sin 
Mening,  at  en  n0ie  Eontrol  over  alle  sanitsere  Forbolde  inden- 
for  Skolerne  er  n0dvendig,  samt  at  for  denne  Kontrols  Skyld 
fremtidig  en  Lsege  b0r  anssettes  for  enbver  baade  privat  og 
offentlig  Skole  eller  Undervisningsanstalt,  og  at  denne  Laege 
b0r  vsBre  pligtig  til  i  Forbindelse  med  Opsigten  over  Elevemes 
Snndhedstilstand  tillige  at  s0ge  at  opklare  de  Aarsager,  der 
knnne  indvirke  skadelig  paa  samme,  at  samle  statistiske  Op- 
gaver  derover  og  i  aarlige  til  de  overordnede  Myndigbeder 
afgivne  Beretniuger  redegj0re  for  alle  bermed  i  Forbindelse 
staaende  Forholde. 

Dette  Svarforslag  vedtoges  af  M0det  med  overveiende 
Majoritet;  knn  nogle  faa  af  Medlemmerne  stemte  derimod, 
bvoriblandt  Prof.  Kjellberg^  der  begjserede  en  motiveret  Pro- 
test vedf0iet  Protokollen. 

Dernsest  bebandledes  det  fra  Prof.  Panum  adgaaede  For- 
slag,  at  „de  forsamlede  Lseger  sknlde  ndtale  sig  om, 
hvorvidt  de  principielt  vilde  anse  det  for  0nskeligt, 
at  dc  ved  Lsereanstalterne  i  Sverige,  Norge  og  Dan- 
mark  examinerede  Lseger  kunde  opnaa  Ligeberet- 
tigelse  til  Praxis  og  til  Anssettelse   i.  alle   3  Landed 

Disknssionen  aabnedes  af  Prof.  Panum.  Han  vilde  gj0re 
opm»rksom  paa,    at  dette  Sp0rgsmaal  ikke    var   nyt  i  Skandi- 
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DETien.  Dct  var  bleven  bragt  paa  Bane  baade  i  den  svenske 
Rigsdag  og  i  det  norske  Storting.  Vel  Yar  det  saa,  at  Ulig- 
hederue  i  de  medicinske  Skolers  Ordning  og  Udvikling  samt  i 
de  administrative  Forholde  vilde  Isegge  Yanskeligheder  iveien 
for  denne  Reciprocitets  Realisation.  Disse  Forskjelligheder 
vare  imidlertid  endnn  for  lidet  almindelig  kjendte;  det  var 
derfor  n0dvendigt,  at  disse  Forholde  bleve  tilb0rlig  frenistillede 
og  bekjendte,  f0r  denne  Tanke  s0gtes  realiseret  i  Praxis.  For 
at  tilveiebringe  saadanne  Oplysninger  foreslog  Taleren  nedsat 
en  Kommitte  paa  2  Medlemmer  fra  hvert  Land,  der  sknlde 
anders0ge  baade  de  medicinske  Lsereanstalter  og  den  medi- 
cinske Administration  i  de  3  Lande.  Den  politiske  Skandi- 
navisme  bavde  ikke  Noget  med  dette  at  gj0re.  Man  maatte 
Isgge  Mserke  til,  at  de  3  nordiske  Folk  i  Virkeligheden  stode 
bverandre  i  aandelig  Henseende  naermere  end  mange  Folk,  der 
vare  politisk  n0ie  forenede,  saaledes  Bretagnerne  og  Gascog- 
neroe,  Englsenderne  og  Irerne,  Nord-  og  Sydtyskere.  Det  vilde 
ganske  vist  vsere  til  stor  gjensidig  Fordel,  om  Reciprocitet 
knnde  skaffes  tilveie,  Taleren  vilde  no,  at  M0det  skulde  ndtale 
sig  om  0n8keligheden  af  et  saadant  Forhold. 

6eneraldirekt0r  Berlin  ansaa  Sp0rgsmaalet  at  vsere  af  en 
sua  delikat  Natur,  at  det  vanskelig  kunde  diskntteres  fra  alle 
Sider  uden  at  ber0re  forskjellige  0mfindtlige  Forholde,  som 
ikke  laa  indenfor  M0dets  Omraade.  Besvarcdes  Sp0rgsmaalet 
med  Ja,  indeboldt  dette  en  Tilladelse  for  alle,  som  havde  be- 
staaet  medicinsk  Examen,  til  at  praktisere  og  ansaettes  som 
Embedsmsend  i  hvilketsomhelst  af  de  tre  Lande  uden  Hensyn 
paa,  om  de  havde  Borgerret  eller  ikke  i  vedkommende  Land. 
I  Sverige  var  imidlertid  dette  efter  Grundloven  en  n0dvendig 
Betingelse  for  at  vaere  Embedsmand;  denne  maatte  saaledes 
f0rst  forandres.  Kongen  bar  imidlertid  efter  Loven  Ret  til  at 
indkalde  fremragende  Udlsendinger  som  Lseger  i  Landet;  der- 
ved  var  der  en  tilstrsekkelig  Anledning  til  at  knnne  faa  fat  i 
ndmeerkedc  adenlandske  Videnskabsmsend.  Den  svenske  Lsege- 
stand  ansaa  Taleren  for  tilstrsekkelig  talrig  og  dnelig  til  Lan- 
dets  Behov.  Ilan  indsaa  ikke  Nytten  for  Landet  af,  at  f.  Ex. 
indf0dte  Amerikanere  eller  Franskmsend  fikRet  til  at  praktisere 
i  Sverige,  fordi  de  bavde  taget  Examen  i  Kj0benhavn  eller 
Kristiania.  Det  var  ikke  rimeligt,  at  de  svenske  Laegers  Stil- 
ling vilde  forbedres  ved  en  Konkurrense  med  saadanne  mere 
eller  mindre  l0st  sitnerede  Kolleger.  Taleren  troede,  at  det 
Samme  ogsaa  gjaldt  de  to  andre  Lande.  Han  vilde  derfor 
besvare  Sp0rgsmaalet  med  Nei  i  principiel  Henseende,  troede 
ogsaa,  at  det  var  an0digt  for  M0det  at  befatte    sig    med  For- 
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skjellighedernc  i  de  3  Landes  medicuiskelastitutioner;  de  Tare 
i  ethvert  Land  letnpede  ofter  de  nlige  Forholde. 

Prof.  Malmsten  var  enig  med  den  foregaaende  Taler. 
Han  troede  dog,  at  det  kande  vaere  nyttigt,  at  der  til  nseste 
Natnrforskermode  indsamledes  Oplysninger  cm  de  3  Landes 
forskjellige  medicinskc  Institntioner.  Man  yilde  vel  imidlertid 
da  iindc,  at  de  vare  8aa  nligeartede,  at  det  vilde  vaere  for* 
bnndet  med  altfor  store  Vanskeligheder  at  kombinere  dem. 

Prof.  Homemann  ytrede  imod  Berlin,  at  man  ikke  maatte 
betragte  Sagen  fra  et  egoistisk  Standpunkt.  Det  var  et  prin- 
cipielt  Sp0rgsmaal,  som  skalde  diskntteres,  og  da  maatte  man 
ikke  stille  sig  paa  egoistisk  Grand.  I  Sverige,  vidste  ban,  der 
fandtes  et  Par  danske  Laegcr,  som  ikke  vare  examinerede  der. 

Prof.  Panum  ytrede,  at  hvad  Berlin  havde  sagt,  ikke 
havde  med  Principet  at  gj0re.  Oro  det  ene  Land  nn  var  til- 
strsekkelig  forsynet  med  Laegcr,  knnde  det  om  nogle  Aar  vaere 
anderledes. 

Efter  en  Replik  af  Berlin  til  Hornemann  ytrede  Prof. 
Wistrand,  at  efter  bans  Mening  det  videnskabelige  Samliv 
mellcm  de  3  Nationer  vilde  trives  og  ndvikle  sig  bedre,  hvis 
man  blot  indlod  sig  paa  at  disknttere  videnskabelige  og  ikke 
administrative  Forholde.  Uau  0nskede  imidlertid  gjerne  nd- 
arbeidet  en  Frem stilling  af  de  forskjellige  medicinske  Forbolde 
i  Landene  og  se  denne  iudrykket  i  det  medicinske  Arkiv.  For 
Tiden  troede  ban,  at  hvad  der  var  gjort  for  at  lette  uden- 
landske  Lsegers  Indflytten  var  tilstrsBkkeligt.  Sp0rg8maa]et 
burde  derfor  besvares  benaegtende. 

Prof.  Key  ansaa  Sp0rgsmaalet  som  en  Fremtidssag,  som 
imidlertid  Nntiden  burde  forberede.  Man  havde  Meget  at  laere 
af  hverandre,  burde  derfor  se  at  bolde  sammen;  vilde  gjeme 
gaa  ind  paa  Prof.  Panum^s  Forslag  at  nedseette  en  Kommitte 
af  2  Maend  fra  hvert  Folk  for  at  gj0re  Unders0gelser  og  ud- 
arbeide  Forslag,  der  knnde  forelaegges  n8?ste  Natarforskenn0des 
medicinske  Sektion.  Om  Reciprocitetssp0rgsmaa]et  vilde  ban 
ikke  for  Tiden,  at  der  skalde  nserroere  diskutteres. 

Berlin  vilde  gjerne  vsere  med  paa  at  neds»tte  en  Kommitte 
til  at  unders0ge  Rigernes  forskjellige  medicinske  Forholde, 
men  det  var  en  Forskjel,  om  det  gjordes  for  Reciprocitetens 
Skyld,  eller  fordi  man  vilde  laere  af  hverandre. 

Prof.  Malmsten  0nskede  heller  ikke  for  Tiden  at  ber0re 
Reciprocitctssp0rgsmaalet  naermere. 

Expeditionschef  Kierulf  meddelte,  at  der  i  Stortinget 
havde  vaeret  indlcveret  et  Forslag  om  at  frigive  Legepraxis 
saaledes,  at  danske  og  svenskeLffiger  knnde  ad0ve  den.  For- 
slaget  faldt  imidlertid.      Han    var   ikke    for  Eommitteens  Ned- 
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seettelse,  troede  at  man  bedre  knnde  diskattere  disse  Ting  i 
Pressen  end  gjennem  Delegcrede.  Han  var  tilb0ielig  til  at 
besvare  det  opkastede  Spergsmaal  nied  Ja,  troede  ikke,  at  der 
fra  Lovgivningens  Side  var  Meget  til  Hinder  for  Sagens  Gjen* 
nemf0rel8e,  mente  at  den  ialfald  engang  i  Fremliden  vilde 
yinde  igjennem. 

Dr.  WareniiM  vilde  protestere  mod  den  Mcning,  man 
knnde  Isegge  i  nogle  af  bans  Landsmaends  Udtalelser,  at  de 
ansaa  sig  selv  nok  og  ikke  engang  i  videnskabelig  Henseende 
mente  at  traenge  til  sine  6r0dre  og  Naboer.  De  svenske 
LaBger  vilde  gjerne  vsere  med  i  det  fselles  videnskabelige  Sam- 
arbeide.     Han  vilde  ikke  sige  Nei  til  Sp0rg8maalet. 

Prof.  Kjellberg  ndtalte  ligeledes  en  Protest  mod,  at  Sp0rgs- 
maalet  i  Sverige  betragtedes  fra  et  egoistisk  Standpnnkt.  Han 
knnde  blot  finde  Reciprociteten  0nskelig,  troede  dog  ikke,  at 
den  nn  knnde  gjennemf0res,  vilde  beller  ikke,  at  M0det  sknlde 
ligeoverfor  Administrationen  udtale  noget  0nsko  deroro  eller 
sin  Mening  om  Ordningen  af  det  medicinske  Undervisnings- 
vsesen.  Han  var  derfor  ikke  for  NedssBttelsen  af  nogen 
Kommitte. 

Direkt0r  Sandberg  vilde  besvare  Sp0rg8raaalet  bejaende, 
troede  ikke  Sagen  havde  saa  store  praktiske  Yanskeligheder, 
som  antoges,  vilde  dog  heist,  at  man  skulde  temporisere. 

Dr.  Krarup  var  ikke  for  Reciprociteten,  det  var  dog  ikke 
fra  Ltegekonkurrensens  ensidige  Standpnnkt,  ban  forkastede 
den,  men  lordi  ban  troede,  at  den  store  Forskjel  i  de  tre 
Nationers  psykiske  Liv  gjorde  Sagen  betaenkelig  isasr  med 
Hensyn  til  Laegernes  Forbold  ligeoverfor  sindssyge  Personer. 

Disknssionen  erklaeredes  derpaa  slnttet.  Det  f0rste  af 
Ordf0reren  fremstillede  Forslag,  om  M0det  vilde  ndtale  sin 
Mening  om  Reciprocitetssp0rgsmaalet  ved  Votering,  besvaredes 
med  Kei.  Det  andet  Forslag  om  NedsaBttelse  af  en  Kommission 
bestaaende  af  6  Medlemmer,  2  fra  bvert  Rige  med  Inddeling 
i  2  Sektioner,  en  for  Un(lervisnings8p0rgsmaalet  og  en  for 
Administrationssp0rg3maalet,  besvaredes  med  40  Ja  mod  37  Nei. 
Beslntningen  formnleredes  saaledes:  Reciprociteten  b0r  for- 
beredes  ved  Nedsaettelse  af  en  Kommitte,  som  skal  trsede  i 
Forbindelse  med  de  3  Landes  Antoriteter  og  senere  afgive 
Beretning  til  Natnrforskerm0dets  medicinske  Sektion.  Kom- 
mitteen  sknlde  vaelges  i  naestc  F8ellesm0de. 


I  den  praktiske  Sektions  4de  M0de  den  I8de  Jnli  hoidt 

Dr.  Forsenius   f0rst   et  Foredrag    om  Havvandets    Anven- 
delse  som  Mineralvand.     Forbrnget  af  Mineralvande    isaer 
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udenlandske  var  i  de  senere  Tider  betydelig  tiltaget  i  Sverige. 
Grnnden  til,  at  de  svenske  Mineralvandc  sjeldnere  benyttedes, 
antog  Taleren  dels  var  begrandet  i  Forkjaerligheden  for  alt 
Udenlandsk,  dels  ogsaa  for  en  stor  Del  i,  at  de  indenlandske 
Yande  paa  Grund  af  uhensigtSDisessige  Arrangements  vare  van- 
skelige  at  erholde  gode  og  meget  kostbare.  Liebig  bar  som 
bekjendt  erklseret  Kogsaltet  for  at  vaere  ligesaa  vigUgt  for 
Digestionen  som  Surstoffet  for  Respirationcn,  at  denne  6em»rk- 
ning  indeholder  megen  Sandbed,  kan  ikke  betvivles.  Det  er 
derfor  rimeligt,  at  S0vandet,  som  er  saa  rigt  paa  dette  Salt, 
maa  bave  en  vigtig  Indfl3'delse  paa  Organismen.  S0vandet 
indebolder  jo  desaden  ogsaa  Here  andre  yirksomme  Bestand- 
dele,  kan  med  Rette,  som  en  fransk  Forfatter  siger,  betegnes 
som  ^rean  le  plus  mineralis6*'.  Taleren  bavde  ordineret  det 
til  regelmsessig  Kur  hos  Patienter  med  kronisk  Mavekatarr, 
Skrofulose,  Elorose  osv.  og  bavde  seet  megen  Nytte  deraf. 
Han  bavde  med  Fordel  kombineret  dets  Brag  med  samtidig 
Anvendelse  af  forskjellige  Medikamenter  som  Jem,  Jodkaliam, 
bvilke  ofte  syntes  at  virke  bedro  i  denne  Kombination.  Kvan* 
titeten,  bvori  ban  bavde  anvendt  det,  varierede  efter  Omstsen- 
digbederne  fra  nogle  Vinglas  om  Dagen  til  mindre  Msengder. 
Enkelte  Patienter  bavde  ondt  for  at  ford0ie  det;  ban  bavde 
da  med  Fordel  ladet  det  impregnere  med  Knlsyre. 

Prof.  Malmsten  ansaa  ligeledes  Mangelen  paa  hensigts- 
msessige  Arrangements  ved  Kilderne  som  den  vesentligst^ 
Grand  til,  at  de  indenlandske  Mineralvande  vare  saa  lidet  i 
Brng.  Ellers  fandtes  dcr  jo  ogsaa  mange  ndenlandske  Mine- 
ralvande, som  savnede  Sidestykker  i  de  indenlandske. 

Direkt0r  Sandberg  oplyste,  at  S0vandet  i  Norge  jevnlig 
anvendtes  til  indvendig  Brag;  ved  Sande^ord  benyttedes  det 
saaledes  enten  alene  eller  samtidig  med  Svovlvandet. 

Dr.  Kjellberg  ansaa  det  som  et  stort  Gode,  at  man  i  de 
senere  Aar  i  Sverige  var  begyndt  at  benytte  Mineralvande  i 
st0rre  Udstrsekning.  De  indenlandske  kom  endnn  lidet  til 
Anvendelse,  da  deres  Tapning  og  Forsending  lod  formeget  til- 
bage  at  0nske;  de  faldt  ogsaa  ofte  dyrere  end  de  ndenlandske; 
saaledes  var  Torpavandet,  der  ved  Skrofler  gj0r  god  Nytte, 
kostbarerc  end  Krcnznacbervand.  R0nnebyvand  var  fortrinligt 
ved  kroniske  Tarmkatarrer  og  Porlavandet  ved  Sygdomme  i 
Maveposen. 

Dr.  Estlander  talte  om  Bebandlingen  af  Erysipelas. 
Mangfoldige  Midler  vare  fra  gammel  Tid  fors0gte;  deres  Nytte 
var  ofte  tvivlsom.  Det  Middel,  som  ban  bavde  fandet  virk- 
somst,  vare  snbkutane  Morfinindspr0itninger  i  Eanten  af  det 
angrebne    Sted    med    samtidig   Penslen    med   Jodtinktnr.      Af 
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andre  ndvendigc  og  indvendige  Midler  som  Kollodiam,  Brsek- 
og  Lavermidler  havde  han  seet  liden  Nytte.  Han  troede 
bestemt,  at  Mordninjektionerne  vare  istand  til  at  hindre  Syg- 
dommens  Udbredning. 

Dr.  Wistrand  gjorde  f0r8t  kortelig  Rede  for  den  nyere 
Metode  at  behandle  Mavedilatation  med  Mavepampe 
angiven  af  Kussmaul.  Han  gjennemgik  de  til  dette  0iemed 
specielt  konstraerode  Instrnmenter  og  foreviste  en  af  ham  an- 
given HsBvert,  ved  Hjaelp  af  hvilken  Patientcn  med  Lethed  selv 
kan  foretage  Operationen  paa  sig  selv.  En  adf0rligere  Frem- 
stilling  findes  herom  i  Uygiea  Juniheftet  d.  A. 

Dr.  Arendrup  talte  om  Sims's  Behandlingsmaade  for 
Yaginisme.  Han  troede,  den  i  mange  Tilfaelde  var  n0dvendig, 
og  at  Scamonis  Kritik  af  den  ikke  var  berettiget,  da  den  af 
ham  angivne  Metode  ingenlunde  altid  slog  til.  Dette  var  jast 
Tilfffildet  i  et  Kasus,  som  Taleren  naermere  beskrev,  hvor 
Scanzonis  Metode  iforveien  var  for80gt  af  en  anden  L»ge. 
Taleren  udf0rte  den  af  Sims  angivne  Operation  (Excision  af 
Hymen  og  Indsnit  til  Siderne  med  senere  Dilatation) ;  der  kom 
kon  linesere  Ar  og  snart  Graviditet  med  regnlsr  F0d8el. 


I   den  teoretiske  SektioDS  4de  Made  holdt  Dr.  Krarup 

et  Forcdrag  om  Alkohols  Yirkning  og  Indflydelse  paa 
dc  fysiologiske  Funktioner.  Sit  Foredrag  vilde  han 
naermest  have  betragtet  som  fore]0big  Meddelelse,  da  han  ikke 
havde  medtaget  og  saaledes  ikke  knnde  fremlsegge  n0iagtigere 
Optegnelser  om  sine  Fors0g.  Taleren  havde  anstillet  sine 
Fors0g  dels  paa  Hunde,  dels  paa  sig  selv.  Paa  Hunde  ud- 
f0rte8  de  paa  f0lgende  Maade:  Handen  lod  han  f0rst  leve 
fysiologisk  i  10  Dage;  den  fik  et  vist  bestemt  Kvantom  Kj0d, 
Br0d,  Salt  og  Yand  hver  Dag.  Derefter  bestcmtes  Tempera- 
toren,  den  ndaandede  Kulsyremasngde ;  Urin  og  Exkrementer 
iinders0gtes  paa  Fosforsyre,  Urinsyre,  Urinstof  og  Klornatrinm. 
Derefter  gaves  Handen  i  10  Dage  Alkohol  ved  Siden  af,  og 
de  nsevnte  Unders0gelser  gjentoges.  Som  Resnltater  heraf 
fandtes : 

Efter  Nydelsen  af  Alkohol  aftager  Temperatnren,  mnligens 
efter  en  kortvarig  forbigaaende  Stigning.  Den  ndaandede  Knl- 
syremsengde  aftager.  Udskillelsen  af  Fosforsyre  og  Urinstof 
aftager.  Alkohol  ndskilles  gjennem  Urin  og  den  ndaandede 
Luft.  Udskillelsen  af  Urinsyre  og  Klornatrinm  var  omtrent 
nforandret.  For  at  udf0re  Fors0gene  paa  sig  selv  stillede 
han  sig  under  analoge  Forholde,  idet  han  f0rst  i  10  Dage  n0d 
det  samme  Kvantum  Ej0d,  Br0d,  Salt   og  Vand,    derefter    n0d 
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ban  et  bestemt  Evaatiiin  Alkohol.  Resultatet  blev  det  samme 
som  ved  Handefors0get.  Om  Alkoholen  udskilles  gjeonem 
Sveden,  kunde  ban  ikke  bringe  paa  det  Rene;  dette  S3'iies 
imidlertid  Tilfseldet  efter  Nydelsen  af  seteriske  Olier. 

£fter  Nydelsen  af  koncentreret  Alkohol  viste  der  sig  den 
Forskjel,  at  Aftagelsen  af  Urinstof  og  Fosforsyre  var  st0rre 
end  efter  Nydelsen  af  den  fortyndede  Alkohol;  derimod  varer 
da  Udskillelsen  af  Alkohol  gjennem  Urinen  kortere.  Efter 
Nydelsen  af  et  maadeligt  Kvantam  varede  UdskiHelsen  et  D0gn, 
efter  Nydelsen  af  st0ire  Kvanta  Isengere,  saaledes  engang  ved 
et  Fors0g  paa  en  Hand  efter  en  st0rre  Indgift  endog  3  D0gn. 
En  Del  af  Alkoholen  gjenfindes  saaledes  i  Urinen  og  den  ad- 
aandedc  Lnft,  men  bvor  det  0yrige  bliver  af  er  nbekjendt. 
Som  Eddiksyre,  Aldehyd  eller  iBthylnrinstof  fandtJ?.  den  ikke. 
Mnligvis  bliver  den  som  af  Huss  antaget  omdannet  til  Fedtvsev. 
Til  Kalsyre  og  Vand  dekomponeres  den  ikke,  da  jo  Maengdcn 
af  ndaandet  Kalsyre  aftager.  Dekompositionsprodakterne  af 
den  nydte  Alkohol  kjendes  saaledes  ikke;  man  ved  knn,  at 
Alkohol  udskilles  gjennem  Urinen,  og  at  Kvaelstof  og  Fosforsyre 
tilbageholdes  i  Organismen. 

Formanden,  Prof.  Boeck,  takkede  Krarup  for  de  meddelte 
interessaute  Unders0gelser.  De  bekreeftede  fnldkommen  tidli- 
gere  lagttagelser  og  snpplerede  i  vsesentlig  Grad  vore  fysiolo- 
giske  Kandskaber  om  dette  Tema.  Hermed  erklseredes  den 
teoretiske  Sektions  M0der  for  sluttede. 


I  det  4de  FaBlieSin^de  foretoges  f0rst  Yalg  af  den  Kom- 
mitte  som  i  det  foregaaende  M0de  var  bestemt  sknlde  ned« 
ssettes  til  at  unders0ge  de  medicinske  Undervisnings-  og  Ad* 
ministrationsforholde  i  de  3  nordiske  Lande  og  derom  afgive 
Qeretning  til  nsBste  Naturforskerm0des  medicinske  Sektion. 
Hver  Nation  valgte  selv  Medlemmerne  af  sin  Midte.  Yalget 
faldt  paa  f0lgende:  For  Danmark  Prof.  Panum  for  Underris- 
ningSTsesenet,  Prof.  Hornemann  for  Administrationen.  8apple- 
anter  Dr.  Fr.  Trier  og  Prof.  Schmidt  For  Sverigc:  respjk- 
tive  Prof.  Key  og  Dr.  Jdderholm.  Suppleanter  Prof.  Od- 
mansson  og  Dr.  Edholm.  For  Norge:  Prof.  C.  Boeck  og 
Direkt0r  Sandberg.      Suppleanter  Prof.   Winge   og  Dr.  DdU. 

Ordf0reren  henstillede  derpaa  paa  Bestyrelsens  Yegne  til 
M0det  at  bestemme,  om  noget  L8egem0de  sknlde  afboldes  for* 
inden  meste  Naturforskerm0de,  der  i  1873  skulde  trsede  sam- 
men  i  Kjobenhavn.  Efter  en  kort  Disknssion  bestemtes  der, 
at  i  Mellemtiden  intet  L8egem0de  sknlde  afholdes. 

Direkt0r  Sandberg  holdt  derpaa  et  Foredrag  „om  Rets* 
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IflBgens  Stilling  ligeoverfor  tvivlsomme  mcntale  Til- 
stand  e*'.  Dette  Foredrag  findes  in  extenso  optaget  i  dette 
samme  Hefte  af  Lsegemagazinet  Pag.  633  eg  f0lgende. 

Den  derpaa  f0lgende  Disknssion  aabnedes  af  Medicinalraad 
Wistrand,  der  udhsevede,  at  Lsegens  yigtigste  Opgave  er  at 
afgj0re,  hvorvidt  der  er  en  virkelig  eller  blot  simuleret  Sinds- 
sygdom  forhaanden  og  at  s0ge  at  opdage  alle  de  Forholde, 
som  knnne  belyse  dette.  For  at  Retslfegen  kan  blive  fald- 
kommen  skikket  hertiL  er  det  n0dvendigt,  at  ban  erholder 
UnderTisning  yed  en  psykiatrisk  Klinik.  Vistnok  findes  der 
saadanne  i  Sverige,  men  Klinikchefen  bar  ikke  noget  bestemt 
Paalseg  om  sserskilt  at  fsestc  Opniserksomheden  paa  de  rets- 
medicinske  Tilfselde,  som  der  maatte  forekomrae.  Per  er  af 
og  til  Anledning  til  at  benytte  til  Undervisningen  saadanne 
Tilfselde,  som  af  vedkommende  0vrighed  indlsegges  paa  Hospi- 
talet  for  der  at  observeres.  Fsengselsleegen,  som  iforveien 
under  den  Tiltaltes  Opbold  i  Fsengslet  bar  den  Opgave  at 
anders0ge  og  bed0mme  bans  Sindstilstand,  er  meget  vanskeligere 
situeret  end  Hospitalslsegen,  da  ban  savner  den  n0dyendige 
Assistence  til  Udforelscn  af  en  saadan  Unders0ge]se,  medens 
Hospitalslsegen  i  den  Henseende  bar  alle  Hjselpemidler.  F0r8t 
naar  en  Fanges  Sindstilstand  bliver  betragtet  som  tviylsoro, 
kan  ban  efter  de  gjseldende  Love  sendes  til  et  Hospital.  Den 
af  Direkt0r  Sandberg  angivne  Maade  at  foretage  Unders0gen 
af  tviylsomme  Sindstilstande  ansaa  Taleren  som  den  eneste 
rette.  Han  ndtalte  tilsidst  0nsket  om  en  st0rre  Udyikling  af 
de  psykiatriske  Kliniker  samt  at  Opmserksombeden  der  sserskilt 
sknlde  fsBstes  paa  alle  de  Omstspndigbeder,  der  indvirke  paa 
Bestemmelsen,  om  en  Person  er  kapabel  til  de  almindelige 
roedborgerlige  Rettigbcder  og  Pligter.  Han  var  forresten  enig 
med  den  foregaaende  Taler  i  Vauskeligbeden  af  at  bestemme 
Tilregneligbeden  bos  en  Person,  som  lider  af  Mania  intermittens 
med  lange  lyso  Mellemram  eller  af  visse  Slags  Monomani  saa- 
som  Forf0]gel8esmani. 

Direkt0r  Sandberg  lagde  Vsegt  paa,  at  Retslsegen  affattede 
sin  Konklasion  saavidt  mnlig  i  Oyerensstemmelse  med  Loyens 
Ord;  man  maa  ei  formeget  rette  sig  efter  Juristens  Sp(»rgsmaal 
og  specielt  nnddrage  sig  for  at  decidere  angaaende  Tilregnelig- 
beden. Kom  man  kan  overens  beroro,  vilde  det  ei  vare  lasnge, 
for  de  retsfilosofiske  Sp0rgsm9al  boldtes  borte  fra  Lsegen. 
Oyerinstanserne  maatte  lade  sig  n0ie  med  ,,aper8onlig^  Under- 
80gelse  af  den  Anklagede.  Han  knnde  anf0re  flere  magrkelige 
Tilfselde  af  Mania  intermittens,  bvor  Intervallerne  yare  saa 
lyse,  at  Ingen,  der  ikke  meget  n0ie  kjendte  Paticnteme,  kunde 
nflere  mindste  Tvivl  om  Vedkommendes  fulde  mentale  Snndbed. 
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£n  Mand  paa  Graastad  haTde  saaledes  i  15  Aar  lidt  af  denne 
Sindssygdom;  bans  lyse  Mellemram  kunde  vare  indtil  1^  Aar. 
Under  ct  saadant  Interval  var  dct  umaligt  at  mserke  noget 
Abnormt  ved  ham;  ban  deltog  i  Selskabslivet,  dansede  og 
konverserede,  men  plndseligt  kande  der  komme  et  Anfald  over 
bam,  bvorunder  ban  kande  begaa  enbver  Yoldsomhed.  At 
Vedkommende  imidlertid  ogsaa  under  de  lyse  Mellemrurn  vir- 
kelig  var  sindssyg,  fremgik  deraf,  at  ban  aldrig  vilde  vedgaa 
sin  Sindssygdom  og  bellcr  ikke  nogensinde  var  taknemlig  for 
de  Velgjerninger,  som  ydedes  bam.  Taleren  kjendte  ligeledes 
en  nng  Dame  med  et  meget  bebageligt,  dannet  og  tsekkeligt 
Ysesen,  der  ndmaerket  udfyldte  sin  Plads  som  Guvemante,  men 
som  ikke  destomindre  havde  vseret  sindssyg  siden  1855.  Hun 
b0rte  noph0rlig  en  syngende  R0st  for  sine  0ren  og  erkjendte 
selv,  at  hendes  Fornaft  var  omtaaget.  I  saadanne  Tilfielde 
blev  Afg30relsen  for  L»gen  ofte  overordentlig  vanskelig,  og 
Sindssygelaegerne  kom  ofte  i  saadanne  Tilfaelde  ligeoverfor 
.  Juristcr  og  Publikum  til  at  staa  som  sygelige  Filantroper. 
Man  maatte  imidlertid  anse  det  som  en  stor  Uretfserdighed  at 
straffe  Sindssyge.  Monomanierne  ansaa  ban  som  temmelig  al- 
mindelige  som  F0lgesygdomme.  Hallucinationerne  kande  y«re 
saa  stffirke,  at  de  vare  aldeles  aimodstaaelige,  Noget  som  vel 
maatte  tages  Hensyn  til  ved  6ed0mmelsen  af  Handlingerne. 

Wistrand  paapegede,  at  der  forekommer  saadanne  Tilfaelde, 
bvor  Retslsegen  f0rst  finder,  at  en  Person  bar  begaaet  en  For* 
brydelse  under  Omstsendigheder,  som  give  Mistanke  om,  at 
Vedkommende  under  Handlingen  bar  veret  i  en  ufri  Binds- 
tilstond.  Men  naar  denne  Person  senere  ander  Ugers  og 
Maaneders  Forl0b  synes  at  bave  en  normal  Sindstilstand,  kan 
man  ikke  nndres,  omLsegen  alligevel  anseer  et  saadant  Individ 
tilregneligt.  Taleren  Igendte  Exempler  paa,  at  Personer,  der 
vitterlig  lede  af  intermittent  Mani,  bavde  benyttet  sig  af  det 
Forbold  til  strafl0st  at  fors0ge  at  begaa  Forbrydelser.  Han 
vilde  derfor  advare  mod  altfor  overdreven  0mfindtlighed  i  dette 
Pnnkt;  man  maatte  erindre,  bvad  man  skyldte  Samfundet. 

Mahnsten  ansaa  det  yderst  vanskeligt  at  fslde  en  bestemt 
Dom  issBr  ved  Monomanierne  og  advarede  ogsaa  mod  for  stor 
0mfindtligbed  ved  Afgj0relse  om  Sindstil  stand  en.  Han  anf0rte, 
som  et  Bevis  paa,  bvor  langt  Simulationen  undertiden  kan  gaa, 
en  Person,  som  angav  sig  for  d0vstum,  og  som  saadan  ind- 
lagdes  af  Politiet  paa  Serafimerlazaretet.  Han  kunde  f0rst  ved 
Kloroformering  bringes  ud  af  sin  Rolle.  Ligesaa  godt  kunde 
en  listig  Bedrager  simulere  en  monomanisk  Tilstand. 

Sandherg  troede  ei,  at  Sindssygclaegerne  lode  sig  narre  af 
saadanne  Tilfaelde.     Under  tvivlsomme  Omstaendigbeder  maatte 
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jo  ogsaa  den  Sindssyges  Orogivelser  !]d8p0rges.  Knnde  man 
konstatere  Hallncinationer  eller  Vrangforestillinger,  var  man 
jo  sikker  i  sin  Sag. 

Da  efter  denne  Disknssions  Slntning  Tiden  for  M0det 
nsesten  var  ndl0ben,  henstillede  Ordf0reren  til  M0det,  om  det 
Yijde  h0re  Dr.  Varenit^^s  Foredrag  om  „K.  Snndhedskol- 
legiets  sidste  Cirknlsere  angaacnde  Udleyerelsen  fra 
Apoteket  afvisseLsegemidler,  som  indeholde  Opium*', 
eller  om  M0det  vilde  anmode  Dr.  Varenius  at  udgive  det  i 
Trykken.     Dr.   F.  frafaldt  derpaa  Ordet. 

Ordfereren  takkede  derpaa  M0det  for  den  Overbaerenhed, 
der  var  vist  ham  som  saadan,  samt  adhsevede  den  verdigc 
Maade,  hvorpaa  Forhandlingerne  den  hele  Tid  vure  f0rte  og 
det  righoldige  videnskabelige  Udbytte,  de  bavde  bragt.  Af 
st0rste  Betydning  vilde  ogsaa  denne  Sammenkomst  vise  sig  at 
have  Ysret  for  den  aandelige  Forening  og  det  inderlige  Samliv 
mellem  de  tre  Nationers  Laegestand.  Han  slnttede  med  en 
*Hilsen  til  det  danske  Folk  og  0nsket  om  en  lykkelig  Udgang 
af  de  davaerende  kritiske  Tider. 

Tilsidst  takkede  Berlin  paa  M0dets  Vegne  Ordf0reren  og 
Bestyrelsen  for  den  Nidkjserhed  og  Dygtighed,  hvormed  de 
havde  udf0rt  sine  byrdefulde  Hverv. 

(M.  S.) 


UnderstottelsesforeDingen. 


Extraordin»r  Generalforsamling  afholdtes  if0lge  forad- 
gaaet  Bekjendtgj0relse  Onsdag  12te  Oktober  til  Behandling 
af  det  af  Korpslaege  Backer  fremsatte  Forslag  til  Forandring 
i  Statuternes  §  10. 

Tilstede  vare:  Schi0tt,  P.  Winge,  Kierulf,  Lund^ 
W.  Boeek,  Lie  sen.,  Chr.  Smith,  SteffenSy  J.  Vogt,  L.  T. 
Backer,  Sandberg,  C.  Boeck,  Foyn,  Lie  jun.,  A.  Hoist 

Backer* s  Forslag  (se  Mag.  for  Laegev.  XXIV  B.  Pag. 
227  fgg)  gik  nd  paa:  principaliter  ,,at  Statuternes  §  10  foran- 
dres  saaledes,  at  for  Aarct  1870  og  senere  nddeles  knn  de 
samlede  Renter  af  Eapital  og  Legator,  men  Aarets  hele  Kon- 
tingent  tillaegges  da  og  i  Fremtiden  Kapitalen.** 
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EUer  sabsidisBrt:  „at  for  Aaret  1870  og  senere  ndddes 
aldrig  mere  end  ^^  Parter  af  Kontingenten ;  de  0yrige  V5  ^^^' 
ter  tillsegges  altid  Eapitalen". 

Foreningens  Direktions  Flertal  havde  foreslaaet,  at  Sta- 
internes  §  10  berefter  kommer  til  at  lyde  saaledes* 

^Af  J'oreningens  Midler  anyendes  kun  Renterne  til  Under- 
8t0ttelser;  dog  kan  Direktionen,  naar  OmsUendighedeme  fordre 
det,  desnden  anvende  indtil  '/^  —  to  Femtedele  —  af  Kon- 
tingenterne;  V5  —  tre  Femtedele  —  af  Eontingenteme  til- 
Isegges  altid  Kapitalen^. 

Direktionens  Mindretal  (Prof.  Voss)  vilde  ingen  Foran- 
dringer  have  foretaget  i  det  Bestaaende. 

Efterat  Direktionens  Formand,  Brigadelsege  8ehi0tt^  havde 
oplsBst  de  fremsatte  Forslag,  satte  ban  Sagen  under  Disknssion, 
nnder  bvilken  f0lgende  fierrer  ytrede  sig: 

Backer.     Hr.    Formand  1     Mine  Herrer   ville   erindre,    at 
jeg  bar  med  Tal  og  Beregninger   paavist,    at   det   er    absoloC 
n0dvendigt  at  forandre  Stataternes  §   10,   dersom  vi  ikke  yille 
so    Underst0ttelsen    til    traengende   Enker   i    Fremtiden    sjnke 
ned   til    et   altfor   lidet  Bel0b,    issr   naar   man   sammenligner 
det    med    Nutidens    meget    store    Summer.       Jeg    skal    ikke 
ber  gjentage  disse  Beregninger  og  Motiverne  for   mit  Forslag, 
men  knn  erindre  om,    at  nnderst0ttelsen  efterbaanden  vil   sta* 
dig  synke  ned  til    17—18  Spd.    om    30  Aar.      Mit   principale 
Forslag  til  Forandring  i  Stataternes  §   10    var,   at    „for    1870 
og  senere  nddeles  knn  de    samlede  Renter    af  Kapital    og  Le- 
gater,  men  Aarets  bele  Kontingent  tillsegges  da  og  i  Fremtiden 
Kapitalcn*^.     Det   er  mig    en    sand  Tilfredsstillelse,    at  Direk- 
tionen er  kommen  til  omtrent  samme  Resultat,  idet  den  i  Er- 
kjendelse  af  Forandringens  N0dvendigbed   foreslaar,    at   §    10 
berefter  skal  lyde  saaledes:    ^Af  Foreningens  Midler  anvendes 
kun  Renterne    til  Underst0ttelser,    dog   kan  Direktionen,    naar 
Omstsendigbederne  fordre    det,    desuden  bertil    anvende   indtil 
f  Dele  af  Eontingenteme.     f  Dele    af  Eontingenten    tillsgges 
altid  Eapitalen^.      Denne  Direktionens  Omsorg  for  at  have  en 
Sum,  fornden  det  regelmsessige  aarlige  Bel0b  til  Underst0ttel8er, 
til   Anvendelse    „naar  Omstsendigbederne    fordre    def,    tiltaier 
mig  i  saa  h0i  6rad,    at  jeg  er  tilb0ielig  til  at   foretrsekke  Di- 
rektionens Forslag  for  mit  eget  principale,  dog  skal  jeg  berom 
tillade  mig  nogle  korte  Bemserkninger.      Enbver  maa  erkjende, 
at  det  i  en  Yelgj0renhedsanstalt  som   vor  er   meget   0askeligt, 
at  Direktionen  bar  Anledning  til,  naar  ussedvanlig  mange  D0ds- 
fald  indtrseffe  —  t.  Ex.  under  store  Epidemier  — ,  eller  N0den 
er  meget  stor  under  Erig  eller  anden  Elendigbed,  som  rammer 
vore  Eolleger  og  deres  Familier  —  da  at  kunne  uddele  noget 
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mere  end  det  sndvanlige  aarlige  Bel0b;  men  det  forekommer 
mig  dog,  at  det  af  Direktionen  foreslaacde  Bel0b  f  Dele  af 
Kontingenten  —  360  Spd.  —  er  formeget  til  saadan  extra- 
ordinser  Uddeling.  Jeg  tillader  mig  derfor  at  heostille  til  mine 
Herrer  at  betsenke,  om  ikke  |  Del  —  180  Spd.  —  dertil  kunde 
Ysere  nok  og  mere  passende  med  Foreningens  Evne  for  kom- 
mende  Tider.  180  Spd.  ere  maog^  Pengc,  og  dermed  kan  lin- 
dres  megen  N0d  f.  Ex.  som  3  Understetielser  hver  60  Spd., 
8om  jo  vilde  vaere  en  meget  8tor  og  kjaerkommen  Qjtelp  for  en 
alykkelig  Kollega  eller  bans  trsengende  Familie.  I  Direktionens 
Farslag  staar  „dog  kan  Direktionen,  naar  Omst8endighe- 
derne  fordre  det,  desuden  anvende  indtil  |  Dele  af  Kon- 
tingenten"".  Jeg  tror,  det  vilde  ysere  rigtigt,  om  det  ber  var 
skarpere  betonet,  bvad  ogsaa  Direktionen  siger  i  sin  Motivering 
—  a.  St.  Pag.  237  —  „det  skal  v»re  den  almindelige  Kegel 
for  Direktionen  knn  at  anvende  Renterne,  og  det  skal  vaere 
knn  i  Undtagelsedtilfflelde,  naar  Omstsendigbederne  fordre  det, 
at  tillige  indtil  |  Dele  af  Kontingenterne  skulle  anvendes**,  og 
jeg  tillader  mig  derfor  at  foreslaa,  at  ovenstaaende  Ssetning  i 
Direktionens  Forslag  kommer  til  at  lyde  saaledes :  „dog  kan  Direk- 
tionen, naar,  under  nssedvanlig  nlykkelige  Forholde,  Omstsendig- 
hederne  fordre  det  etc."  Vi  maa  ikke  glemme,  mine  Herrer,  at 
ber  bandies  om  forboldsvis  meget  betydelige  Snmmer,  ogEnbver 
ved,  bvorledes  det  gaar,  naar  en  Samling  af  Here  Personer 
Bidder  for  at  uddele  Underst0ttel8er  til  Trsengende,  man  finder 
altid  N0den  stor,  man  vil  altid  gjerne  strsekke  sig  og  Kassen 
saa  langt  som  mnligt,  jeg  tror  derfor,  det  vilde  vsere  nyttigt 
for  Direktionen  og  for  Kassen,  om  Statnternes  Ord  altid  tydc- 
lig  og  bestemt  erindrede  om,  at  det  er  knn  i  Undtagelsestil- 
fselde,  at  indtil  |  Dele  knnne  anvendes. 

8chi0tU  Jeg  skal  ogsaa  tillade  mig  at  ytre  nogle  Ord  i 
denne  Sag.  Jeg  maa  vistnok  erkjende  Ysegten  af  de  Tal,  som 
Hr.  Backer  i  sit  Forslag  og  Hr.  Ojessing  i  sin  Skrivelse  bave 
anf0rt,  og  det  sknlde  efter  dette  se  nd,  som  om  Underst0ttel- 
serne  om  20  Aar  vilde  falde  ned  til  det  Halve.  Sagen  for- 
tjener  n0iagtig  Dr0ftelse,  og  denne  kunde  muligens  f0re  til,  at 
Baeker^s  principale  Forslag  antages.  Jeg  maa  imidlertid  efter 
min  bele  Stilling  til  Sagen  ikke  alene  bolde  mig  til  Beregninger, 
som  skulde  finde  deres  Bevis  i  fremtidige  Forbolde,  men  ogsaa 
tage  bele  dens  Historie  med  i  Betragtningen.  Da  Forslaget 
om  at  danne  en  Underst0ttelse8forening  inden  vor  Stand  blev 
fremsat,  grebes  Ideen  med  megen  Yarme;  der  blev  nedsat  en 
Kommitte,  bvoraf  ogsaa  jeg  var  Medlem,  og  efter  gjentagne 
Omarbeidelser  og  Diskussioner  antoges  de  Statuter,  som  nu  i 
17  Aar  bave  vseret  vor  Rettesnor.    DenAand,  der  gik  gjennem 
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det  Hele,  var  ikke  saa  meget  Beregningens  8om  den  koUegiale 
Yelyilligheds  og  Hjselpsomheds ;  derfor  fik  Foreningen  dens 
nseryiereDde  Form  —  Eonstitaenterne  tsenkte  ikke  saa  meget 
paa  at  hjaelpes  som  at  bjselpe.  Man  vilde  stifte  en  Hjeelpe- 
kasse  inden  Standen,  der  mere  sknlde  yde  velvillige  Gaver  end 
Krav  paa  beregnet  Hjselp.  Derfor  fik  ogsaa  Direktionen  en 
saa  stor  diskretionser  Myndighed  i  Underst0ttelsernes  Uddeling. 
Foreningen  bar  no  bestaaet  i  17  Aar  og  bar  vnndet  Interesse 
baade  inden  Standen  og  bos  Pnbliknm,  den  bar  voxet  fornden 
ved  de  regelmaessige  Indtsegter  ogsaa  ved  rige  Gaver,  og  den  bar 
knnnet  yde  en  velsignelsesrig  Hjselp.  Naar  man  nn  efter  dette 
opstiller  Beregninger,  som  i  en  Isengere  Fremtid  sknlle  sikre 
Foreningens  Yirksombed  med  Indskrsenkning  i  det,  som  er 
grundlagt  og  bidtil  bar  virket  med  Held,  og  som  let  kunne 
f0re  til  ubeldige  Resultater  derved,  at  Direktionens  Myndighed 
indskrsenkes,  saa  er  det  mig,  som  om  der  rokkedes  ved  Grand- 
laget  for  vor  Forening,  •ved  den  Kollegialitets-  og  Velvillig- 
bedsaand,  som  bar  dikteret  vore  oprindelige  Love,  og  onder 
bvis  Virken  Foreningen  bar  floreret.  Et  for  nogle  Aar  siden 
i  samme  Retning  gaaende  Forslag  faldt  ogsaa  igjennem.  Jeg 
respekterer  vistnok  Forsigtigbed,  isaer  i  Pengesager,  og  det  er 
derfor  ogsaa  de  opstillede  Beregninger,  der,  om  end  modstrse* 
bende,  bave  bevseget  mig  til  at  gaa  ind  paa  den  Modifikation  i 
Backer^s  Forslag,  som  indeboldes  i  Direktionens  Flertals  For- 
slag, idet  det  bar  ligget  i  min  Tanke,  at  man  bar  andre  For* 
eninger  og  Institntioner,  bvor  Beregninger  og  regelmsessigt 
Udbytte  ere  paa  sit  rette  Sted.  Jeg  tror  imidiertid,  at  Sagen 
nn  ^fter  en  17aarig  Yirksombed  kan  taale  at  nnderkastes  For- 
andringer  indeboldende  Bestemmelser,  som  fra  Begyndelseu  ikke 
lode  sig  indf0re,  (^g  at  Klogskab  byder,  at  detGrundlag,  bvor^ 
paa  der  nn  kan  arbeides,  benyttes  til  at  styrke  Foreningens 
regelmsessige  Underst0ttelsesevne.  Jeg  stammer  derfor  for 
Direktionens  Flertals  Forslag. 

Kierulf  var  i  det  Hele  taget  enig  i,  bvad  Sehiett  bavde 
anf0rt.  Man  maatte  i  en  Sag  som  denne,  der  for  en  stor  Del 
var  bygget  paa  kollegial  Yelvillie,  ikke  tage  ndelukkendc  Hen- 
syn  til  den  kolde  Beregning,  tbi  da  kande  man  maaske  ganske 
nndvsere  en  egen  Underst0ttelsesforening  for  Lseger,  og  benytte 
de  almindelige  Pensions-  og  Under8t0ttelses'-Indretninger.  Men 
vi  baabede  jo  fremdeles  baade  paa  Gaver  for  Fremtideu  og 
paa,  at  ligesom  bidtil  ogsaa  de  Kolleger,  som  knnde  nogenlnnde 
regne  sig  til,  at  bverken  de  selv  eller  deres  Enker  vilde  komme 
til  at  trffinge  Underst0ttelser  af  Foreningen,  sknlde  yde  sine 
Medlemsbidrag.  Uagtet  dette  var  det  ikke  bans  Mening,  at 
man  ingen  Forandring  burde  foretage;    ban  bavde  vistnok,  da 
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en  lignende  Lovforandring  for  en  Del  Aar  siden  var  paaBane, 
stemt  derimod,  fordi  han  syntes,  man  dengang  endda  ikke 
havde  Erfaring  nok  til  at  begrnnde  en  Forandring  i  de  da 
forholdsvis  nye  Love.  Na  vare  Tallene  st0rre  og  mere  be- 
visende,  og  de  syntes  ham  skikkede  til  at  tilraade  en  Modifi- 
kation  af  Loveno,  saaledes  som  af  Bestyrelsen  foreslaaet.  Men 
saa  langt  som  Bacher^s  oprindelige  eller  nu  sidst  fremsatte 
Forslag  knnde  han  ikke  gaa;  da  vilde  han  foretrsekke  det  Be- 
staaende.  Han  stemte  altsaa  for  Bestyrelsens  Forslag  nforandret. 
Ghr.  Smith.  Jeg  deler  de  af  mine  Kollgers  Anskuelser, 
som  ikke  f0le  sig  tiltalte  af  den  foreslaaede  Forandring,  Jeg 
0n8ker  den  saa  meget  mindre,  som  de  opstillede  Beregninger  i 
mine  Tanker  langtfra  ere  overbevisende.  At  man  ikke  maa 
fordre  for  moget  af  lignende  Sandsynlighedskalkyler,  in(ir0mmer 
jeg  villig;  Materialerne  blive  altid  utilstreekkelige  til  et  fnld- 
stsendigt  Bevis.  Jeg  nsegter  ikke  heller  Muligheden  af,  at  den 
Foradsaetning,  hvorpaa  Forslaget  hviler,  kan  komme  til  at 
indtrsede;  men  i  mine  0ine  kunne  de  Opgaver,  hvorpaa  Be- 
regningen  er  bygget,  ikke  lede  til  et  saadant  Kesaltat.  Jeg 
stadsede  allerede  forrige  Gang  under  Opkesningen  af  Lund^s 
Fremstilling  over  et  Pankt,  som  jeg  opfangede  og  udtalte  mig 
cm;  det  var  den  Omstsendighed,  at  en  stadig  Progression  af 
Enker  vel  var  forudsat,  som  beregnet  efter  2^^  om  Aaret  efter 
12  Aar  vilde  bringe  Antallet  op  til  60,  medens  Foreningens 
Tilvsext  afMedlemmer  imidlertid  var  antaget  ganske  at  oph0re. 
Men  jeg  knnde  ikke  dengang  formode,  hvad  senere  nsermere 
Unders0gelse  bar  vist  mig,  nemlig  at  selve  denne  Angivelse  af 
Enkeantallets  Stigningsforhold  er  langt  fra  at  vaere  paalideligt, 
det  vil  sige  raed  Benyttelse  af  de  forhaandenvaerende  Opgaver 
nden  Vilkaarlighed  og  nden  Tvang.  Jeg  tror,  man  med  Sik- 
kerhed  kan  forndssette,  at  inden  et  kortere  eller  Isengere  Tids- 
rum  vil  der  indtrsede  en  Reaktion  i  den  Eonflux  til  det 
medicinske  Studium,  som  nu  i  en  Rsekke  af  Aar  har  vseret 
herskende;  men  i  nservserende  0ieblik  se  vi  intet  Tegn  dertil, 
og  vi  have  endnu  mindre  Grand  til  at  antage,  at  denne  Maengde 
af  vordende  Lseger  ikke  sknlde  afgive  den  ssedvanlige  Tribut 
af  Medlemmer  til  vor  Forening.  Det  forekommer  mig  derfor 
vel  saa  sandsynligt,  at  den  om  12  Aar  vil  bestaa  af  380  til 
400,  som  at  den  skulde  vedblive  at  holdes  nede  ved  300. 
(Tallet  er  i  dette  0ieblik  321).  Det  er  sandt,  at  Foreningens 
Kasserer,  Korpsl»ge  Vogt,  har  stofre  Fortjenester  af  dens 
Fremvsext,  og  det  er  muligt,  at  alene  bans  Fratrsedelse  vilde 
bibringe  den  et  f0leligt  St0d,  men  sserdeles  rimeligt  er  det 
dog  ikke ;  thi  dels  er  disse  Forretninger  nn  ved  bans  Aktivitet 
komne  ind  i  et  godt  Sppr,  som  bans  Exempel  forhaabentlig  vil 
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bringe  bans  Efterf0lgere  til  at  bolde  dem  i,  dels  ere  ▼!  i  det 
Hele  taget  vante  til  at  faa  vore  Anliggender  godt  bestyrede, 
thi  vi  kjende  hverandre  vel,  f0rend  vi  tra?ffe  vort  Valg.  Mtn 
gj0r  mig  den  Indvending,  at  Tilvsexten  i  Medlemmer,  om  den 
ogsaa  skalde  indtrsede  i  det  af  mig  angivne  Forbold,  i  Grnnden 
er  en  uvaesentlig  Ting  sammenlignet  med  Enkernes,  thi,  siger 
man,  Ren  ten  af  deres  opsparede  Kontingent^r  bliver  alligevel 
en  Ubetydelighed.  Ja  ganske  vist,  Renten,  men  jeg  troede, 
vi  talede  om  Eontingenterne  selv,  om  at  anvende  visse 
Dele  af  dem  til  Underst0ttelse.  Har  deres  Opsparelse  og 
Adderen  til  Kapitalen  saa  ringe  Betydning  for  Renteadbyttet^ 
hvad  er  det  saa  Forslagstilleren  faegter  for,  tbi  det  er  jo  netop 
Renterne,  ban  yil,  at  man  skal  bolde  sig  til? 

Jeg  bar  tidligere  sagt,  at  det  angivne  Stigningsforbold  for 
Enkerne  efter  de  existerende  Materialer  for  Beregning  neppe 
konde  kaldes  paalidelige.  Istedetfor  nemlig  at  gaa  nd  fra 
Foreningens  f0rste  Aar  og  regne  alle  med  lige  til  det  sidste, 
altsaa  fra  1853  til  1869,  er  man  f0r8t  begyndt  med  det,  hvori 
Underst0ttelse  virkelig  indtraadte,  nemlig  1858.  Man  har 
str0get  de  f0rste  5  Aar,  hvori  Enker  naturligvis  ligesaa  godt 
kunde  komme  til,  som  i  noget  af  de  f0lgende,  ganske  nd  af 
Kalkylen.  Der  existerer  ingensombelst  holdbar  Gmnd  for 
denne  Undtagelse,  og  det  viser  sig  ogsaa  ved  at  gaa  hele 
Raekken  igjennem,  at  dersom  man  ikke  vilde  opg]0re  Bereg- 
ningen  alene  efter  de  2  sidste  Aar,  kunde  man  ikke  valgt  et 
for  fremtidige  Udsigter  ubeldigere  Udgangspunkt.  Gaar  man 
ad  fra  1853,  som  forekommer  mig  aldeles  naturligt  og  rigtigt, 
faar  man  en  TilvsBXt  af  1,7  aarlig,  bvilket  efter  12  Aars  For- 
l0b  ikke  vil  give  60  Enker  men  49  til  50. 

Af  disse  Grnnde  kan  jeg  ikke  finde,  at  en  Forandring  i 
de  bestaaende  Love  skalde  vsere  sserdeles  paatrsengende  n0d- 
vendig,  om  den  end  ikke  gaar  videre  end  Direktionens  Forslag, 
der  dog  levner  noget  Ram  for  Bestyrelsens  diskretionsere  For* 
valtning,  som  det  forekommer  mig  voveligt  at  indskrsenke  inden 
for  snevre  Grsendser. 

Backer,  Hr.  Smith  vil  vist  indr0mroe,  at  bans  Bemaerk- 
ninger  om  Stigningsforboldene  for  Enker  ere  urigtige,  og  at 
Hr.  Lund^s  og  mine  ere  rigtige,  naar  jeg  erindrer  bam  omi 
at  Enkernes  Antal  var  i  1858  3  og  i  1868  27,  altsaa  steget 
med  24,  bvilket  for  10  Aar  giver  en  Stigning  af  2^^  aarlig. 
Jeg  vil  tillige  her  bemserke,  at  Forskjellen  mellem  Hr.  LufuPs 
og  mine  Beregningor  fornemlig  fremkommer  derved,  at  Lund 
formoder,  at  Enkernes  Flertal  om  10  Aar,  naar  Foreningcn 
bar  bestaaet  i  30  Aar,  er  kommet  til  sit  b0ieste  med  et  Antal 
af  60,  men  denne  Formodning  kan  ikke  bolde  Stik,  da  Enker- 
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nes  Antal  yU  vedbliYe  at  stige,  indtil  Foreningen  har  bestaaet 
40—50  Aar  (kfr.  Gjessing^s  Beregning)  og  vil  da  adgj0re 
omtrent  120,  og  det  er  ganske  m»rkeligt,  hvor  n0ie  dette 
stemmer  overens  med  vore  Erfaringer  i  disse  faaAar.  Yi  bar 
hTert  Aar  en  Tilvext  af  omtrent  2}  Enke  x  50  Aar  =  125 
Enker. 

Kierulf  maatte,  naar  man  endelig  sknlde  gj0re  n0iagtige 
Beregninger,  gj0re  opmsBrksom  paa,  at  man  ikke  havde  alene 
Enker  at  iinder8t0tte.  Indretningens  Navn  var  „Underst0ttel8e8- 
forening  for  norske  Lseger  og  deres  Enker^,  og  skalde  der 
kommc  saa  mange  Lsger  til,  at  man  knnde  regne  paa  et  be- 
tydelig  for0get  Medlemsantal,  maatte  man  ogsaa  tage  med  i 
Beregning,  at  den  store  Eonkurrence  paa  samme  Tid  antagelig 
Yilde  bevirke,  at  flere  Lsger  end  bidtil  vilde  komme  til  at 
treenge  Underst0ttel8e.  Naar  Backer  bavde  citeret  Noget  af 
Dr.  LuncTs  Foredrag  i  forrige  Generalforsamling  som  St0tte 
for  sin  Opfatning  om,  at  knn  sserdeles  extraordinsere  Omstsen- 
digbeder,  som  8t0rre  D0de]ighed  blandt  Laegerne  under  en 
betydelig  Epidemi  eller  under  en  Krig,  skalde  berettige  til  at 
uddele  Noget  af  Kontingenterne,  maatte  ban  henvise  til  en 
anden  Del  af  Lund's  Foredrag,  byoraf  det  fremgaar,  at  man 
har  tsenkt,  at  endogsaa  regnlsert  indtrseffonde  Omstsendigbeder 
knnde  forn0dige  Uddeling  af  en  Del  af  Kontingenterne.  1  LuncPs 
trykte  Foredrag  (Mag.  Bd.  XXIY  Side  236)  beder  det  nemlig: 
„Den  (Direktionen)  vil  tillige  ved  denne  Disposition  over  en 
Sum,  der  enten  kan  tillffigges  Kapitalen  eller  efter  Omstsendig- 
hederne  nddeles,  bave  det  i  sin  Magt  nogenlnnde  at  ndjevne 
de  Misforbold,  der  ellers  vilde  indtrsede  imellem  de  forskjellige 
Aar^.  Da  Backer  bavde.  erklseret  at  foretrsekke  Bestyrelsens 
Forslag  for  sit  eget,  vilde  ban  opfordre  bam  til  at  slatte  sig 
til  bint  uden  Amandement 

Backer.  Angaaende  Hr.  Kierulf 8  Bemserkning  om,  at 
der  ogsaa  vilde  komme  Lseger,  som  tiltrssngte  Underst0ttel8e, 
yil  jeg  kan  anf0re,  at  dette  af  mig  paa  flere  Steder  er  omtalt 
i  Motiveringen  til  mit  Forslag,  idet  jeg  adtrykkelig  paapeger, 
at  man  aldrig  maa  glemme  denne  Omstendigbed,  naaV  man 
taler  om,  bvad  der  kan  blive  at  uddele  i  kommende  Aar  til 
trsengende  Enker. 

Lund.  Rigtignok  bar  Antallet  af  de  Underst0.ttede  fra 
1858,  da  Foreningen  begyndte  at  uddele  Uaderst0ttel8er,  i  de  - 
forl0bne  12  Aar  kun  steget  med  26,  men  man  b0r  dog  lor  de 
f0lgende  12  Aar,  i  bvilke  Medlemmernes  Antal  sandsynligvis 
Til  vedblive  at  stige,  beregne,  at  de  Underst0ttede8  Antal  vil 
for0ges  i  et  noget  st0rre  Forbold  end  bidtil,  saa  at  det  om 
12  Aar  i  det  Mindste  vil  v»re  60.     Jeg  tror  d^rfor  ikke,   at 
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man  yed  netop  at  fordoble  den  stedfandne  Tilyext  vil  komne 
til  det  8andsynlig8te  Resultat,  eller  at  man  af  en  saadan  For- 
udsaetuing  kan  drage  den  Slntning,  at  Foreningen  efter  12  ian 
Forl0b  vil  have  Erne  til  at  meddele  deUnderst0ttede  et  st0rre 
gjeDnemsnitligt  Bel0b,  end  jeg  bar  anf0rt  i  mine  i  forrige 
Generalsamling  gjorte  Sandsynlighedsberegninger,  og  altsaa  at 
man  heller  ikke  paa  en  saadan  Forndsstning  b0r  begmnde 
den  Antagelse,  at  det  sknlde  vsre  ntilraadeligt  at  forandre 
Bestemmelseme  i  §  10. 

Heller  ikke  vil  man  knnne  hente  nogen  rimelig  Gmnd  til 
at  bibeholde  disse  Bestemmelser  derfra,  at  man  i  Sandsynlig- 
hedsberegningerne  over  vor  Forenings  fremtidige  Stilling  og 
Evne  til  at  yde  Under8t0ttelser  medtager  den  Tilvaext  i  For- 
eningens  Medlemmer,  som  sandsjnligvis  vil  indtrsede  i  de  UV 
gende  Aar,  thi  som  jeg  f0r  bar  ytret,  vil  Bel0bet  af  de  herred 
tilflydende  og  langsomt  stigende  Kontingenter  i  L0bet  af  \l 
Aar  ikke  blive  stort.  Antage  vi  f.  Ex.  at  Antallet  af  Forenifi- 
gens  Mcdlemmer  aarlig  i  disse  Aar  for0ges  med  10  eller  i  aDe 
12  Aar  tilsammen  med  120,  vil  de  derved  indvnndne  Kontio- 
genter,  om  de  aarlig  tillsegges  den  samlede  Kapital,  af  hvis 
Renter  Underst0ttelserne  skalle  bestrides,  for0ge  Kapitalen  med 
knn  2340  Spd.  Da  5  pCt.  Rente  af  denne  Sum  ndgj0r  117  Spd.. 
vil  herved  kan  erholdes  3  aarlige  Underst0ttelser  af  39  Spd. 
Men  i  L0bet  af  disse  12  Aar  vil  sandsynligvis  blandt  de  nre 
tilkomne  Medlemmer  vsere  indtraffet  flere  end  3  D0dsfald|  der 
bar  bevirket  Krav  paa  Foreningens  nnderst0ttelse. 

Jeg  er  saaledes  fremdeles  af  den  Formening,  at  §  10  b0r 
forandres  paa  den  af  Direktionen  foreslaaede  Maade  og  er 
enig  med  mine  Kolleger  i  Direktionen,  som  have  ytret  sig  i 
Aften,  om,  at  der  ikke  b0r  ske  nogen  Forandring  af  de  i  Fo^ 
slaget  bragte  Udtryk.  Om  de  blive  forandrede  eller  skjserpede, 
vilde  de  dog  aldrig  knnne  blive  fuldkommen  bestemmende  for 
alle  indtrseffende  Eventualiteter,  og  ved  Bestemmelseme  om 
Underst0ttel8erne8  St0rrelse  b0r  Direktionen  bebolde  det  Spille- 
ram,  som  de  i  Forslaget  bragte  Udtryk  tilstede.  Man  maa 
for0vrigt  ikke  lade  abemserket,  at  Direktionen,  naar  den  er« 
farer,  at  Kravene  til  Underst0ttelser  begynde  at  stige  i  eo 
Grad,  der  vil  medf0re  Nedssettelse  i  Underst0ttelseme,  bar  det 
i  sin  Magt  i  Tide  at  nedssette  disse  i  et  passende  og  lempeligt 
Forhold  og  derved  forebygge  en  vordende  altfor  brat  Synk^^ 
af  dem.  Dette  Middel  til  at  adjevne  Forholdene  paa  har  Di- 
rektionen allerede  benyttet,  idet  den  jevnlig  har  addelt  ea 
mindre  Sam  end  den,  bvorover  den  if0lge  Lovene  har  h^^ 
Anledning  til  at  raade. 

Sandberg  vilde,  da  Prof.  Voss  var   fravaerende,   ytre  el 
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Par  Ord  til  Foravar  for  den  af  Professoren  udtalte  Hening, 
at  man  barde  beholde  det  Bestaaende.  '  Han  yar  med  Direk- 
tionens  Formand  enig  1,  at  en  Forening  som  denne,  hvor 
Aanden  var  0n8ket  om  kammeratslig  nnderst0ttel8e,  ikke  for 
meget  b0r  binde  sig. 

Han  frembsevede  derhos,  at  Under8t0ttelsesforeningen  i  sin 
nservaerende  Skikkelse  var  bleven  omfattet  med  en  bos  os 
sjelden  Velvillie.  Denne  var  efter  bans  Mening  bleven  For- 
eningen  til  Del,  hovedsagelig  fordi  Almenbeden  skattede  den 
kollegiale  Hjaelpsomheds  Aand,  bvoraf  den  var  besjselet.  Og 
ban  befrygtede,  at  denne  Velvillie  neppe  i  samme  Grad  vilde 
vedblive,  hvis  Foreningen  slog  ind  paa  mere  stringente  Bereg- 
ningers  Yei.  Han  fandt  det  derhos  i  sin  Orden,  at  en  kam- 
meratslig Forening  gav  Bestyrelsen  saavidt  mulig  fri  Hsnder, 
og  nserede  det  sikre  Haab,  at  Foreningen  fremdeles  som  bidtil 
yilde  finde  en  Bestyrelse,  bvem  den  med  Trygbed  og  Glsede 
kunde  og  derfor  ogsaa  barde  skjaenke  den  Magt,  som  bidtil 
var  saa  vel  benyttet. 

Backer.  Jeg  bar  allerede  erklaeret,  at  jeg  anser  Direk- 
tionens  Forslag  for  en  heldig  Modifikation  af  mit  principale, 
og  at  jeg  derfor  gjerne  gaar  over  til  Direktionens,  men  naar 
Hr.  Formandeu  taler  om  den  „Aand  og  Kollegialitet,  som  dik- 
terede  vore  Statuter",  og  er  tilb0ielig  til  at  ssette  disse  b0iere 
end  kold  Beregning,  og  naar  D'Hrr.  Kierulf,  Smith  og  Sand- 
berg  i  det  Hele  henbolde  sig  til  det  af  Formanden  Anf0rte, 
da  er  dette  for  mig  en  uforstaaelig  Tale.  Naar  man  med  Tal 
kan  bevise,  at  denne  „Aand  og  Kollegialitet^  bar  dikteret 
Statnter,  som  i  Aarenes  L0b  ville  ruinere  eller  idetmindste  be- 
tydelig  formindske  Foreningens  Evne  til  at  anderst0tte,  er  det 
da  Tegn  paa  god  og  snnd  Kollegialitet  at  holde  paa  disse 
Statnter.  Er  det  ikke  meget  mere  abr0delig  Pligt  snarest 
mnlig  at  forandre  Stataterne  saaledes,  at  Foreningens  Evne 
ikke  formindskes  altfor  meget  i  de  kommende  Aar?  Evnen 
bliver  nemlig  n0dvendigvi8  mindre  herefter,  derpaa  maa  yi 
vsere  forberedte  1)  fordi  Medlemmernes  Kontingent  er  saa 
liden,  2)  fordi  nnderst0tt0l3erne  bidtil  bave  vaeret  for  store  og 
3)  fordi  de  nye  tilkommende  Medlemmers  Bidrag  intet  forslaa 
ligeoverfor  de  bvert  Aar  tilkommende  Enker,  og  derfor  maa 
Direktionen  herefter  vtere  yderst  forsigtig.  De  Herrer,  som 
„helst  vilde  holde  paa  det  Bestaaende^,  vil  jeg  til  Slntning 
kun  sp0rge,  hvorledes  de  vilde  indrette  sig,  naar  om  faa  Aar 
det  Tidspunkt  indtrseder,  at  knn  180  Spd.  aarlig  l»gges  til 
Kapitalen.  Renten  heraf  er  9  Spd.,  men  hvert  Aar  kommer 
2^  Enke  til,  hvorfra  skal  Under8t0ttelsen  til  dem  komme? 
natnrligvis  fra  de  0vrige  Enker,  hvis  Lod  derved  formindskes; 

N.  M.  f.  LfBger.  XXIV  B.  1%  H.  41 
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naar  saa  dette  fortssttes  nogle  Aar  med  stadig  Formindskelse, 
er  det  ikke  yanskeligt  at  forstaa,  hvad  Resultatet  vil  bliye  — 
jderst  liden  og  tarrelig  Underst0ttel8e.  Saaledes  maatte  For- 
holdet  nnndgaaelig  blive,  dersom  vi  med  Hr.  Sandberg,  som 
forsvarede  Prof.  Vos^s  Forslag,  yilde  ^beholde  det  Bestaaende'. 
Hr.  Sandberg  og  Flere  have  ytret  Frygt  for,  at  den  store  Vel- 
Tillie,  som  hidtil  bar  fnlgt  Foreningen,  „neppe  i  samme  Grad 
Tilde  vedblive,  hvis  Foreningen  slog  ind  paa  mere  stringente 
Beregningers  Yei*'.  Jeg  naerer  ingensombelst  saadan  Frygt, 
jeg  f0ler  mig  tvertimod  overbevist  om,  at  den  hidtil  nydte 
Yelvillie  stadig  vil  stige  baade  bos  EoUeger  og  Alm^nbeden, 
naar  det  sees,  at  man  gi0r  ^stringente  Beregninger*  hvert  Aar 
ved  Uddelingen,  jeg  mener  saadan  Beregning,  at  man  stadig 
bar  for  0ie  forsigtig  at  behandle  den  store  Eapital,  som  haves 
til  Forvaltning,  for  at  ikke  de  nnverende  store  Underst^ttelser 
skal  i  Aarenes  L0b  synke  ned  til  en  ren  I3betydelighed,  of 
jeg  har  i  denne  Sag,  som  i  h0i  Grad  interesserer  os  Alle, 
skrevet  og  talt  knn  for  at  bidrage  Mit  til  at  sikre  Foreningeis 
Fremtid,  for  at  bidrage  til,  at  Foreningen  kan  vedblive  at  nd- 
dele  store  Underst0ttelser  til  vore  trcengende  EoUeger  og  deres 
Enker  ikke  alene  i  disse  nsermeste  Aar,  men  i  hele  den  laoge 
Fremtid,  som  altid  vil  komme  til  at  opvise  Trsengende,  og  jeg 
er  derfor  overmaade  glad  over  det  af  Direktionens  Pinralitet 
fremsatte  Forslag. 

Ved  den  derpaa  foretagne  Yotering  antoges  Direktionens 
Flertals  Forslag  med  13  Stemmer  mod  2,  der  stemte  for,  at 
ingen  Forandring  i  de  bestaaende  Love  skalde  foretages. 


F0lgende  Medlemmer  have  indsendt  Eontingent: 
Cand.  med.  H.  C.  Or0nn,  1869,  1870. 
Eonst.  Distriktslffige  QvaU,  1870,  1871. 
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Alle  Magazinets  indenlandske  Abonnenter  anmodes  om 
velvilligen  at  indsende  Opgaver  over  deres  Kavn  og  Adresse 
til  Bedaktionens  Sekretser,  Eorpslsege  A.  Holsty  Eristian 
August  Gade  No.  1. 


Sagregister. 


-^-  Bide. 

Aareladninger  ved  Pnenmoni,  Om 448. 

Abdomen,  Panktion  af,  ved  Pneumatosis  gastro-intestinalis  620. 
AhdominaliyfuSy  120  Tilfselde  af,  behandlede  med  Hydro- 

terapi,  Beretning  om 606. 

Aborts  Et  Tilfffilde  af  Haematocele  retro-nteriDa  efter     •  404. 
Abscessus  iridis  behandlet   paa  Bigshospitalete   kirar- 

giske  Af  deling 142. 

Accouchement  forc6  foretaget  paa  Rigshospitalets   medi- 

cinske  Afdeling 131**) 

—  forc6  paa  Grand  af  Peritonitis 310. 

Accouchementsiilfcelde,   F0dselen   hindret   ved   en   Arm 

tYsersover  den  fortilyendte  Nakke 194'. 

— ,  Diaphragma  vagins  som  F0dselshindring    ....  33*. 

Acidum  carbolicnm  yed  Yariol» 472. 

Adenomer  og  Karcinomer,  Differentialdiagnose  mellem   .  533. 

Akers  Lsegedistrikt,  Egl.  R.  om  Omregulering  af  .    .    .  286. 

Akvapwnktwr 519. 

AlbuUddetf  Resektion  i,  Helbredelse 260. 

Albuminuri  ogHsem  atari  ho8B0rn  somF0lge  af  Nyregras  665. 
Alkdhols  Yirkning   og  Indflydelse   paa   de    fjsiologiske 

Funktioner,  Om 677. 

Amenorroe  helbredet  yed  Snrstofinhalationer     ....  188*. 
Ampuiationer  foretagne  i  den  danske  Arme   ander  Eri- 

gen  1864,  Resoltaterne  af 549. 

—  Qdf0rte  paa  Rigshospitalets  kirnrgiske  Afdeling    .    .  72. 

*)  De  med  a  mssrkede  Tal  antyde  Forhandlinger  i  det  medioinake 
Selskab  i  1869,  de  med  b  i  1870. 

44* 
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Side. 
Aneurisma  aortaB  abdominalis,  Sjeldent  TilfaBlde  af  Kol- 

lateralcirkulation  ved 464. 

Angina  dipbtherica,  Indblaesning  af  Flores  sulpbnris  ved 

174,  499. 

—  tonsillaris,  Om  Bebandlingen  af 394. 

Apotek,  Kgl.  R.  om  Oprettelse  af  et  andet,  i  Fredrikshald    60. 

Arsenik,  Bebandling  af  Diabetes  med  .     .' 616. 

Asfyxi,   Forskjellige  Metoder   til    at   fremkalde    kunstig 

Respiration  under 73*. 

Atmosfteren  over  Havet,  Forekomsten  af  S0salt  1.  .  .  518. 
Atresia  ani  nrethralis,  Praeparat  af,  forevist  i  del  medi- 

cinske  Selskab 168^ 

—  vaginse,  Om 455. 

Auris^  Cicatrix  vitiosa^    Operation  for,    ndf^rt  paa  Rigs- 

bospitalet 86. 

AusJcultatoriske  Fsenomener  fra  Pleura  og  Lungerne  be- 

grundede  i  Hjertets  Bevaegelser 165. 

Axilla^  Glandelsvulster  i,  Borttagelse  af 144^ 


Bady  kolde,  Indvirkning  af,  paa  Stofskiftet  i  Tyfns    .     .  102. 

— ,  Varme,  i  Skarlagensfeber 159^ 

BaJcterier  som  S3'gdomsaarsag,  Betydningen  af  .    •    .     .  169. 

Balneologiske  Notitser ;     .  517. 

Barselseng,  D0delighed  i 269. 

Befordringer,  Afgang,   Bevillinger   60,    174,    225,    287, 

400,  584,  627. 
Beretninger  vedkommende  Medicinalvffisenet  i  Norge  55, 

127,  174,  222,  285,  399,  553,  627. 

Betcsndelsesk&rens  nuvaerende  Standpunkt 585. 

Bloerepolyp,  Fibr0s.    Trikiuri 17. 

—  med  Haar  forevist  i  det  medicinske  Selskab    .    .     .  182*. 

Bras  artificiel  agricole 339. 

Brokcperationer  paa  Rigshospitalets   kirurgiske  Afdeling  83^ 

Bromkalium,  Om  Virkningen  af 507. 

Brcekninger  efter  Morfininjektioner 23*. 

Budget,  Det  medicinske  Selskabs,  for  1870 i85«. 
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Side. 
Bulbi  ocnli,  Enacleatio,  adf0rt  paa  RigshospitaleU  kirar- 

giske  Afdeling 87. 

—  ocnli,  Valnns  perforans,  behandlet  paa  Rigshospitalets 
kirnrgiske  Afdeling 141. 

JSoekkenetj  Skjsevhed  af,  Om  Aarsagerne  til 101^. 

Saikkenforsnevring,  Tilfaelde  af 142*. 

S0rnehospitalet,  D0deligheden  paa,  i  1869 8^ 

C. 

Cancer  hepatis,  Tabes  dorsnalis,  Hjei^ieemollition  m.  m., 

Tilfffilde  af 139^ 

Cerebralarterieme  under  Syfilis,  Tilfselde  af  akat  Inflam- 
mation af 466. 

Gerebrale  Symptomer,  de,    ved  Pneamoni  hos  B0rn,  Om 

Aarsagerne  til 116. 

Chorea .  343. 

—  graTidarnm,  Valerianabad  ved 518. 

Cicatrix  vitiosa  auris,  Operation  for,  adf0rt  paa  Rigs- 
hospitalets kirnrgiske  Afdeling 86. 

OirkuUere  i  Anledning  af  Lnngesvindsoten  i  Norgc    .     .  629. 
Constitutio  epidemica  i  Aker  i  September  1870  .  .  137*, 

i  Oktober 158*. 

—  epidemica  i  Kristiania  i  November  1869  .  .  200*,  — 
i  December  .  .  6*,  —  i  Aaret  1869  .  .  3*,  —  i  Ja- 
nuar  1870  .  .  23*,  —  i  Febniar  .  .  40*,  ~  i  Marts 
60*,  —  i  April  .  .  80*,  —  i  Mai  .  .  97*,  —  i  Juni 
115*,  —  i  Juli  117*,  —  i  August  120*,  i  September 
136*,  —  i  Oktober 157*. 

Orami,  Fractura,  behandlet  paa  Rigshospitalets  kirnrgiske 

Afdeling 132. 

Oubiii,   Resectio,    udf0rt   paa  Rigshospitalets    kirurgiske 

Afdeling 76. 

Defectus  uteri,  Tilfselde  af 367. 

Dentitionsbesvterligheder  hos  et  Spsedbarn,  God  Virkning 

af  at  incidere  Tandkj0det  ved 401. 

Diabetes  behandlet  med  Surstofinhalationer  ,     .     .     .     .  188'« 
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Apotek,  Kill 
Arsenik,  i. 
Asfyxi,    I 
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Side, 
decidaalis  taberosa  (End.  syphilitica   deci- 

268. 

488. 

Ibi  oculi  adf0rt   paa  RigsboapitaleU   kirar- 

Bling     . 87.' 

lister,  de,  Diskoasion  i  dot  medicinske  Sel- 

Foraodring  af B*. 

raQsplantatioD  af,  paa  Saarflader  ....  139^. 

tofinhalationer  mod 187*. 

igeneration  af 477. 

imes  Forhold  aoder  patologieke  Processer 
ielt  Hensya   til   Regeneration    og   Posdan- 

477. 

lotnemes  Straktarforbolde 530. 

'mania 185. 

ipdas,  Om  Behandlingen  af 676. 

'len,  Farmacentisk,  1866,  67,  68  og  69      ....  379. 

Sapplement  til 350. 

Hedicinsk,  ved  det  Egl.  Frederikg  TJniTersitet  i  Iste 
Halvaar  1869  .  .  61,  —  i  2det  Halvaar  1869     .     .     63. 

ved  Eristiania  JordemoderEkoIe  1869 127. 

irHkttlation  i  Hofteleddet .    .    .  ■ 324. 

iriikulafioner  adferte    paa  lUgsboBpitaleU   kimrgiske 

AfdeliDg. 76. 

ostose,  en,  i  deo  ydre  0regang,  Borttagelge  af.    .    .    39*. 
.eaiirpation  af  en  Nyre  med  keldigt  TJdfald    ....  454. 
.xstvrpationer  af  bypetroferede  Lymfeglandler  paa  Hal- 
■eu  ndftfrte  paa  Rigsbospitaleta  kinugiBke  Afdeliog    60. 


FarmaeettUsh,  praktisk-,  Institnt  i  Eristiania,  Bekiendt- 

gj0relse  om 636. 

FatHgsygepleien  i  Aker,   Diakossion  i   det  medidnske 

SelBkab  om 119\  123'. 

Femoria,  Caput  et  Collam,  Resektion  af,  ndftfrt  paa  Rigs- 

hoapitalets  kimrgiske  Afdeliog 77. 

—  Fractnra,  Eiendommeligt  Tilftelde  af,  behandlet  paa 

BigaboBpitalets  kimrgiske  AfdeUng ^^°^ 


696 

Side. 
Finaas  Jordemoderdistrikt,  K.  R.  om  Deling  af    .    .    .  174. 
Fiskeben  i  0sophagas  forevist  i  det  medicinske  Selskab  181*. 
Fistula  nrethrsB  opereret  paa  Bigshospitalets  kimrgiske 

Afdeling 82. 

—  vesico-vagiDalis   opereret   paa  Rigshospitalets   kimr- 
giske Afdeling 82. 

—  Tesico-yaginalis,  Emmets^s   og   Boeemann^s  Opera- 
tionsmetoder  for      ............  154\ 

Flares  snlpharis,  Indblsesning  af,  ved  Angina  diphtherica 

174,  499. 

Fodleddet,  Resektion  af,  ndf0rt  paa  Rigshospitalets  ki- 
mrgiske Afdeling 77. 

Foranstaltninger ,    Offentlige ,    vedkom  mende   Medicinal- 

vaesenet  i  Norge  .     .     58,  174,  222,  286,  399,  582,  628. 

Fararmen,  Medf0dt  Defekt  af 174*. 

Foster,  et  perforeret  og  excerebreret,  Livstegn  hos    .    .315. 

Frdkturer    behandlede    paa   Rigshospitalets     kimrgiske 

Afdeling 132. 

Frani0en8hader  Jemgytjesalt,  Om  Anvendelse  af  .    .    .518. 

Frederihshaldf  K.  R.  om  Oprettelse  af  et  2det  Apotek  i     60. 

Friedrichsberg,  Sindssygeanstalten,  Det  tvangfrie  Systems 

6jennemf0relse  i      .    * 190*. 

Fysiologishe  Prseparater  og  Instrnmenter  paa  L8Bgem0det 

i  G0teborg 665. 

F0dsels8Uftelse^  Kristiania,  D0delighedeQ  paa,  i  Aaret  1869    8K 

Gr. 

Oaldehl€ere,  Lever  og  Lunger,  Krseft  i 167^ 

Oalvanokauistik,  Foredrag  om 664. 

Oastritf  kronisk,  og  Kardialgi,  Forholdet  af,  til  Kr»ft   .  301. 

Oastrodynia  behandlet  med  Sarsto^nhalationer      .    .    .  188*. 

Oelatina,  Medikamenter  tilberedede  med,  foreviste  i  det 

medicinske  Selskab 202*. 

Genitalia,   de  kvindelige,   To  Tilfaelde    af  medf0dt  Mis- 

dannelse  af 366. 

Oenu^  Ynlnera  penetrantia,  behandlede  paa  Rigshospi- 
talets kimrgiske  Afdeling 130. 

OiftSf  Om  Oyerf0relse  af,  fra  Hoderen  til  Fosteret    .    .  348. 
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Glandelsvulster  i  Axilla,  Borttagelse  af 144^ 

Glaspessarium,  Meadatos^s,  forevist  i  det  medicinske 
>     Selskab 56>». 

Granulatianer,  Papill®re  og  vesikulsere,  paa  Konjunktiva  328. 

Gymnastisch'OTthoTpMi^che  Institut  zn  Berlin,  das,  Au- 
meldelse  i  det  medicinske  Selskab  af  Berend^s  vier- 
zebnter  Bericht  tiber IVP. 

Crymnastiske  Institat,  Lunge's,  Aarsberetning  om,  afgiven 

i  det  medicinske  Selskab 52^ 


Hareskaar,  Operationer  for,    adf0rte   paa  Rigshospitalets 

kirnrgiske  Afdeling 85. 

Hawandets  Anvendelse  som  Mineralvand,  Om   ....  675. 

Heniiparaplegi 492. 

Herniotomier  adf0rte  paa  Rigshospitalets   kirnrgiske  Af- 
deling   . 82. 

Hipj  the,  The  mechanism  of  dislocation  of 202. 

HjerneemolUtion,  Tabes  dorsaalis.  Cancer  hepatis  m.  m., 

Tilfselde  af 139»'. 

Hjernelidelse ,   Tilfselde    af,    meddelt   i    det   medicinske 

Selskab 189«. 

Hjertehypertrofi  i  Morbus  Brightii,  Den  sandsynlige  Aar- 

sag  til 452. 

Hjertesygdom,  Eronisk,  behandlet  med  Sarstofinhalationer  188*. 

Hjertets  Under80gelse   hos    B0m    under   fysiologiske   og 

patologiske  Forholde 345. 

Hofteleddetj  Exartikulation  i 324. 

—  Resektion  af,  paa  Grand  af  Skndsaar 319. 

Hofteledsluxation,  Dobbelt  medf0dt 174^ 

Humeri,  Lnxationes,  behandlede  paa  Rigshospitalets  kirnr- 
giske Afdeling 136. 

Hydrocefalish  Foster   forevist  i  det   medicinske  Selskab  150*. 

Hydrocele,  Operationer   for,    adf^rte   paa  Rigshospitalets 

kirnrgiske  Afdeling 81. 

Hydroterapi  ved  Abdominaltyfus 606. 

Hymen  imperforatum 368. 

Hematocele  retronterina  efter  Abort,  £t  Tilfslde  af  .    .  404. 
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H(ematuri  og  Albnminnri  hos  B0r]i  som  F0lge  af  Nyregros  665. 

—  Tilfelde  af 47*. 

Hcsmoptysens  Forhold  til  Phthisis,  Om 649. 

I. 

Icterus  catarrhalis .    .     •    .  345. 

Iktyose,   Patient  med,   forevist  i  det  medicinske  Selskab  140^ 

lUotyfuSy  Mikrokokkas  Yed 36. 

Incontinentia  aria®,  Tilfaelde  af 490. 

Inflammation,  Aknt,  af  Cerebralarterierne  nnder  Syfilis  460. 
Insufficiens  af  Trikaspidalklappen,  Leyerpalsation  yed  .  164. 
Invalideny  Die  d&nischen,    aus  dem  Kriege  1864  in  &rz- 

licher  Beziehnng 547. 

Inversio  ateri,  Operation  for 169^ 

IridiSf  Abscessns,   behandlet   paa  Bigshospitalets   kirar- 

giske  Afdeling 142. 

cT. 

Jemgytjesalt,  Frantzensbader,  Om  Anvendelsen  af  •  .518. 
Jodf  Om  Mnligheden  af  ved  Elektrolyse  at  lede,  gjennem 

dyriske  V«v 519. 

Jodkalium,  Om  Yirkningen  af 507. 

Jordemoderdistrikter.  Omregulering  af    .    .    •    •    174,  234. 


Karcinomemes  Straktnrforholde,  Om   ......    .  525. 

KJardialgi  og  kronisk  Oastrit,  Forholdet  af,  til  Kraeft  .  301. 
Karlsbader  Spmdel  red  kronisk  Diarroe  ....••  517. 

Kasuistiky  Lidt  medidnsk 401,  489. 

Kataraktoperationer  adf0rte   paa  Rigshospitalets  kimi- 

giske  Afdeling •    ....    88. 

KatoTTy  Hvorfra  komme  de  morfologiske  Elementer  Ted?  485. 
Katarrer  og  Pneamonier,  Forholdet  af,  til  Svindsot  i  Norge  15. 
Keisersnit  efter  D0den,  Tilfffilde  af,  meddelt  i  det  medi* 

cinske  Selskab 57*. 

^  paa  D0de  med  Yedligeboldelse  af  Fostrenes  Li?  121,  274. 

KighostCj  Sopsporer  som  Aarsag  til 625. 

Kininj  Behandling  af  Yariolie  og  Yarioloider  ved  .    •    •  ^98. 
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Kinin  som  Antiflogistiknm 395. 

KjerteUygdam,  Forholdet  af,  til  Syindsot     •••.'.    14. 
Kj0dben  fastsiddende  i  08ofagQB,  Preparat  af,  foreyist  i 

det  medicinske  Selskab 179*. 

Klaral,,  De  fysiologiske  og  terapentiske  Yirkninger  af    •  170. 

—  Demarquay^s  nnder80gelBer   oyer,   meddelte   i   det 
medicinske  Selskab 183'. 

—  Forbandlinger  om,  i  det  syenske  LsBgeselskabs  M0der  340. 

—  yed  Delirinm  tremens 185",  341. 

—  yed  Eklampsi 62^  390. 

Khrkaiciuin,  Om  Yirkningen  af 508. 

KolerOf  Mikrokokkns  i 37. 

Kollateraldrhulationy  Et  sjeldent  Tilfselde  af    •    .    •    .  464. 
Kaniraktur  efter  Forbrsending,  Operation  for,  ndf0rt  paa 

Bigsbospitalets  kimrgiske  Afdeling 86. 

— ,  opadstigende  reflektorisk,  efter  traumatisk  Ledaffek* 

tion,  Om .  214. 

KofUtMianf  D0deligt  Tilfslde  af,   paa  Bigsbospitalets  ki- 

rurgiske  Afdeling 131. 

Krarup^s  Opyarmnings-  og  Yentilationsapparat  .    .    •    .     16K 
Kr<Bft  i  Galdeblffiren,  Leyeren  og  Lnngeme,  Tilfselde  af  167^. 
,     ErcBftagtige  Sygdomme,  de,  i  Norge,  Oyersigt   oyer  Ud- 

bredningen  af 241,  289. 

KraftstnUsternes  Stmktnrforbolde   og  Udyiklingsbistorie  1521. 

£am$naWa-Stifter,  Om 511. 

Larynffismus  stridnlns 344. 

LedaffektioHf   traumatisk,   Om   opadstigende   reflektorisk 

Eontraktar  efter 214. 

LedbettendelseTf  kroniske,  Om  Bebandlingen  af     .    •    .  460. 
Ledforkrumninger,  Om  Behandling  af,   yed   endnn   yed- 

yarende  primer  Grnndlidelse 171^. 

Leptotrix  i  Taarer0rene 41. 

LeukiBmiy  Tilfselde  af 37^ 

Leverpulsatian  yed  Insnfficiens  af  Triknspidalklappen     .  164. 

Leversygdam,  Tilfelde  af 84^. 

IAAig*8  B0m68iippe,  Om    .    ,    .    • •  106. 


N 
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LivmodeTy  den  tilbageb0iede,  Svangerskab  i     .     .     .     .  599. 

Livstegn  hos  et  perforeret  og  excerebreret  Foster     .     .  315. 

Lumbarskoliosens  ^tiologi,  Nogle  Bemserkninger  om     .  176\ 

Lungeme  hos  en  Nyf0dt,  Syfilitisk  Forandring  af  .     .     .  468. 

Ltmgesvindsot  behandlet  med  Snrstofinhalationer  .     .     .  188". 

—  i  Norgc,  Cirkulaere  i  Anledning  af 629. 

—  i  Norge,  Om  Udbredningen  af 1. 

Luxatio  femoris,  De  forskjellige  Former  af 206. 

Luxationer   behandlede    paa    Rigshospitalets    kimrgiske 

Afdeling 139. 

Lymfehanerne   omkring   Neryesystemet,    Om    de   8er0se 

Ram  og 661. 

Lymfekjertler,  hypertroferede,  Exstirpation  af,  adf0rt  paa 

Rigshospitalets  kirargiske  Afdeling 80. 

L(Bgem0dey  det  f0rste  nordiske,  i  G0teborg,  Beretning  om  660. 
Lagepraxis  i  de  tre  nordiske  Lande,  Angaaende  skandi- 

naviske  Laegers  Ligeberettigelse  til 672. 

Ltegens  absolute  Yidnepligt,  Om 664. 


Mai  dorsal  paa  T«eeme 462. 

Mani,  Aknt  og  kronisk,  Psykiske  Exaltationstilstande     .  177. 
Mania  sine  delirio 184. 

—  transitoria 185. 

Mavedilatationy  Forskjellige  Behandlingsmaader  ved  .    .  379. 
Mavepumpe,  Om  Brngen  af,  ved  DilatAtio  ventriculi  370,  677. 

Mavesaary  det  korrosive,  Om  Aarsagen  til 621. 

Mavesafty  Meddelelse  om  TiWeiebringelse  af     ....  670. 
Maa^lUe  inferioris,  Laxatio,  behandlet  paa  Rigshospitalets 

kirurgiske  Afdeling 139. 

—  inferioris,    Resectiones,    ndf0rte    paa   Rigshospitalets 
kimrgiske  Afdeling 78. 

Meddelelsefy   Originale    1,  65,  129,  177,  241,  289,  353, 

401,  473,  521,  585,  633. 
Medicinalvasenet  i  Norge,  Beretninger  vedkommende  55, 

174,  222,  285,  399,  553,  627. 
Medicinske  Gjenstande  i  Dagbladene,  Om  Behandling  af  1 3^,    45^ 
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Medikamenter  tilberedede  med  Gelatina  foroviste   i   det 

medicinske  Selskab 202*. 

Medikamentese  Behandling,  den,    af  organiske  Syulster, 

Om  det  Fragte8l0se  ved 503. 

Melanose,  Tilfaelde  af 47«>. 

Meningit  i  Puerperiet lll^ 

Menses,  Retention  af,  Behaudling  ved 459. 

Metrisk  Maal-  og  Vsegtsystem,  Om  Indf0rel8e  af  .     .     .     55\ 
Miltbrand  hos  Uasdyrene,  Forholdsregler   til  Bef0lgelse 

med  Hensyn  til 582. 

Misdannelse,  medf0dt,  af  de  kvindelige  Genitalia,  2  Til- 

faelde  af 366. 

Misfoster  med  Tamor  sacralis  forevist  i  det   medicinske 

Selskab ll^ 

Moderkageny  Om  Udtrykning  af,  efter  F0dsel    ....  490. 

Mollt/tscum  contagiosam 344. 

MarbilUf  Mikrokokkus  ved - ....     36. 

Morbus  Brightii,  Den  sandsynlige  Aarsag  til  Hjertehyper- 

trofi  i 452. 

MorfininjektioneTy  Ubehagelige  F0lger  efter  .    23'',    26'>,     TO"*. 
Mutilation  af  et  Foster 489. 


Naturforskerm0de,    det  tydske,  i  InnsbrUck  i  1869,  Pse- 

diatrisk  fra 343. 

Navlebl0dning 380. 

Nekrolog,  Medicinsk,  for  1868  og  1869 275. 

Nervesystemet,    Om    de    ser0se   Rum   og   Lymfebanerne 

omkring 661. 

—  det  gangli0sa  hos  menniskan,   Anatomisk  Beskrifning 

af,  anmeldt  i  det  medicinske  Selskab      .     .     .     ^     .  177*. 

—  det  s&kallade  h^mmande,  Kritik  af 92. 

Nitroglycerinforgiftning,  Et  Tilfselde  af 541. 

Nyf0dtey  Kan  hos,    der  have  aandet,  Luften    atter   fuld- 

staendigt  forsvinde  fra  Langerne? 266. 

—  og  B0ru  under  et  Aar  i  Tydskland,  D0deligheden  hos  386. 
Nymphomania 185. 
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Nyre^  en,  Ezstirpation  af,  med  heldigt  (Jdfald  .    •    .    .  454* 

Nyregrus^    Hffimatori    og    Albaminnri    hos    B0ni    som 

F0lge  af 665. 

o. 

OhstetricisJce  Meddelelser 310. 

Oistruktiony   habitael,  i  den  spsede  Barnalder,   Bemsrk- 

ninger  om 109. 

Opamning^  kanstig,    af   Sp»db0ni,    Om   de   forskjellige 

Metoder  til 100. 

Operationer  adf0rte  paa  Rigshospitalets  kirnrgiske  Afde- 

ling  i  Aaret  1867  .  .  67,  -  i  1868 70, 

—  Plastiske,  adf0rte  paa  Rigshos|)italets  kirnrgiske  Af- 
deling 82. 

Opium  ved  Perforativperitonit 647. 

Ortopeediske  Anstalt,  TidemancTSf  Aarsberetning  om,  af- 

given  til  det  medicinske  Selskab lOOK 

—  Metode,  Kj0lstacPs,  Forklaring  af 105\ 

Ovarialcyste,  partiel  Excision  med  nheldigt  Resnltat  .    .  143. 

Ovariotomier  ndf0rte  i  Amerika 156^. 

Oxygen^  „0n  the  action,  nse  and  valne  of,  Anmeldelse  i 

det  medicinske  Selskab   af  Dr.  BircKs  Af  handling:  185*. 

I>. 

Paracentese  ved  Peritonit 665. 

Paralysers^  periferiske,  Patologi  og  patologiske  Anatomi, 

Bidrag  til  ...    • 44. 

Paraplegi  helbredet  ved  Sarstofinhalationer 188% 

Partus  praematams,  Tilfselde  af,  refereret  i  det  medi- 
cinske Selskab 903*. 

PateiUdj  Fractnra,  behandlet  paa  Rigshospitalets  kirnr- 
giske Af  deling 138. 

Patologiens  navsBrende  Standpunkt 146. 

Peritanealhu^denf  Om  Resorption  fra 671. 

Peritanitj  Accouchement  forc6  paa  Gmnd  af     ....  310. 

—  behandlet  ved  Paracentese 665. 

Pessarier^  Hemtt%   foreviste  i  det  medicinske  Selskab    56^ 
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Pharmaeqpoea  Norwegica,    den  nye,  E.   R.  angaaende 

Udgivelsen  af 582. 

Phkgmcne  behandlet  paa  Rigshospitalets   kirargiske  AS' 

deling 140. 

Phthisis  syphilitica  laryngis  et  pnlmonum,  Tilfalde  af    •    89. 
Nogle  Bemaerkninger  i  Anledning  af  denne  Opsats   •  359. 

—  Om  Hsemoptysens*  Forhold  til 649. 

Planternes  virksomme  Principer,    Om  T0rringen8  Indfly- 

delse  paa .  172. 

Pleura   og  Langerne,   Ansknltatoriske   Fsenomener    fra, 

begrnndede  i  Hjertets  Bevsegelser  ...*...  165. 

Pnev^matosis  gastro-intestinalis,  Pnnktion  af  Abdomen  ved  620. 

Pneumonia  Den  styrkende  Behandling  af 445. 

—  hos  B0rn,    Om   Aarsagerne   til    de   cerebrale  Symp- 
tomer  ved 116. 

*»  Om  Aareladninger  ved 448. 

—  og  Tyfus  i  Norge,  Om  Forholdet  mellem    ....  406. 

Pneumotorax  hos  smaa  B0rn,  Tilfselde  af 91^. 

Polarisatiansbatteriy  ThomsevCs 671. 

Processus  vermiformis,    Om  Ulceration  og  Perforation  af  644. 

ProlapsvLS  uteri,  Operationer  for 169^. 

Pr0vefor€l(Bsninger,  Tre,    afholdte  for  Professorposten  i 

patologisk  Anatomi  og  generel  Patologi  .     373,  521,  585. 
Psykiske  Exaltationstilstande.    Aknt  og  kronisk  Mani    •  177. 

Puerperiet,  Meningit  i 111^ 

Pyelitis  calcnlosa,  Tilfslde  af 42^. 

Pcediatrisk   fra    det    tydske   NatnrforBkerm0de   i   Inns- 

brtlck  1869 343. 

Bachitis  og  Laryngismus  stridulus,  Om  kausal  Sammen- 

hieng  mellem 344. 

ReferateTj  Anmeldelser  og  Uddrag  26,  92,  146,  202, 266, 

319,  370,  445,  492,  547,  606,  644. 
Besektion  af  Albuleddet,  Helbredelse 260. 

—  af  Albuleddet  udf0rt  paa  Rigshospitalets   kirurgiske 
Afdcling 76. 

^  af  Hofteleddet  paa  Grund  af  Skudsaar 319. 
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Sesektion  af  Hofteleddet,  Bandager  ved 322. 

Besektioner  i  den    danske  Arme   under  Krigen   i    1864, 

Resultaterne  af 549. 

Resorption  fra  Peritonealhalheden,  Om 671. 

Respiration,   kunstig,   under   asfyktiske   Tilstande,    For- 

skjellige  Metoder  til  Fremkaldelse  af 73^. 

Retinitis  syphilitica • 671. 

Retslcegen  ligeoverfor  tvivlsomme  mentale  Tilstande  633,  678. 
RevakcinatioUy  Vakcination   og,  Diskussion    i    det   medi- 

cinske  Selskab  om 66*,     72*. 

Rheumatismus  gonorrhoicus 167. 

Ribhenene,  Frakturcr  af,  behandlede  paa  Rigshospitalets 

kirorgiske  Afdeling 133. 

Rigshospitalet,     Beret ning  om   dels   kirurgiske  Afdeling 

for  Aaret  1868 65,   129. 

•^  Snmmarisk  Beretning  om,  for  Aaret  1869   ....  353. 

—  Indredepartcmentets    Indstilling    angaaende    Foran- 
dringer  i  dets  Overbestyrelse ;     .   553. 

Rincplastiky  Partiel,  udf0rt  paa  Rigshospitalets  kirurgiske 

Afdeling .^    .     .     •     .     85. 

— ,  Patient,  paa  hvem  der  var  foretaget,    forevist  i  det 

medicinske  Selskab 57*. 

Ruptura  cordis,  Tilfselde  af 28*. 

—  0sophagi,  Tilfffilde  af 497, 


Satyriasis 185. 

SchweigaarcTs,  Professor,  Sygehistorie 28*. 

Scoliosis  infantilis 174*. 

Sekale  i  Rug,  Om  Skadeligheden  af 94*. 

Selskab,  Det  medicinske  iKristiania.  Dets  Aarsberetning 
for  1869  .  .  1*;  —  dets  Budget  for  1870  .  .  185«; 
—  dets  Embedsmeend  i  1870  .  .  199*;  —  dets  For- 
handlinger  i  1869  .  .  177«,  185«,  199«;  —  dets  For- 
handlinger  i  1870  .  .  1*,  13*,  23*,  37*,  39*,  55*,  60*, 
70*,  79*,  88*,  97*,  114*,  120*,  131*,  136*,  146*,  156*,   171*. 

Simpson's  D0d  anmeldt  i  det  medicinske  Selskab      .    .     88*. 
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Sindssygelovens  §  19,   Skrivelse   fra  Departementet   for 

det  Indre  angaaende  Forstaaelsen  af 285. 

Skarlagensfeber  i  Kristiania 190*. 

— ,  Varme  Bad  i I59^ 

SkcHespffrgsmaal,  forsbjellige,  Diskassion  om,  paa  Lssge- 

m0det  i  G0teborg 666,  673. 

Skrivelser,  Indstillinger  m.  m.  fra  Departementel  for  det 

Indre  vedkommende  MedicinalvAsenet  .     .     55,  285,  553. 
Smaasoppenea  Natnrhistorie  og  deres  Betydning  i  kemisk 

og    epidemiologisk  Henseende,   Eort  Fremstilling    af 

de  nyere  ForskoiDger  om      ..........     26. 

Scpsporer  som  Aarsag  til  Eighoste 625. 

Spedalskhed,  Udbredningen  af,  i  Forhold   til  Svindsot  i 

Norge 15. 

Spermatorroe  behandlet  med  Elektrolyse 221. 

Spcedbffrn,  Om  de  forskjellige  Metoder   til   knDstig  Op- 

amning  af 100. 

S-Romanumy  Striktnr  af 19^. 

Stridura  nrethrsB  behandlet  med  Elektrolyse    .     .     .     .221. 

Struma,  Behandling  af,  med  Elektrolyse 221. 

Sublimat,  Om  Yirkningen  af 507. 

Sundhedsregler  for  Soldater  i  Felten 146^ 

Sundkedsveesenet,    Forskrifter   med   Hensyn   til,    i   Ed0 

Herred  .  .  58,  —  i  Ej0bstaden  Fredrikshald  .  .  59, 

—  i  Maa80  Herred  .  .  58,  —  1  Sydvarangers  Herred  222. 

Surstof,  Inhalationer  af 187*. 

SvangersJcdb  i  den  tilbageb0iede  Livmoder 599. 

Svindsot,  Om  Udbredningen  af,  i  Norge 1. 

Svavl  mod  Difterit     .     .     .     • 174,  499. 

Svulster,  ondartede,  Behandling  af,  ved  Elektrolyse  .     .218. 
— ,  organiske,    Om    det   Fragte8l0se    ved    den    medika- 

ment0se  Behandling  af 503. 

SyfUis,  Tilfselde  af  aknt  Inflammation  af  Cerebralarterierne 

under 466. 

—  ved  Vakcination,  Om  Overf0rel8e  af 67*. 

SyfUitisk  Forandring  af  Langerne  hos  en  Nyf0dt  .     .     .  468. 

Sygehusspffrgsmaalet^  Foredrag  om 175*. 

45 


706 

Side. 
Syphilis  acqyisita,  Pr»parater  fra  et  Barn  med,  foreviste 

i  det  medicinske  Selskab 168\ 

80saU  i  AtmoBfsBren  over  Havet,  Forekomsten  af  •    •    .  518. 

T. 

Taarer0rene,  Leptotrix  i -  4L 

Tabes  dorsnalis  helbredet  yed  KomhinaUon  afTeplitz  og 

Oalvanisme 517. 

—  dorsualis,   HjerneemoUition,    Cancer   hepaUs   m.    m., 
TilfiBlde  af 139*. 

Tandkj0deti  God  Virkning  af  at  incidere,  ved  Dentitions- 

besYserligheder  hos  et  Spsddbam 401. 

TepliUf  og  Galvanisme,  Kombination  af,  Tabes    dorsnalis 

helbredet  yed 517. 

TetanuSi  Nogle  nyere  lagttagelser  om 109*. 

Tinctura  capsici  annni  ved  Angina  tonsillaris    ....  395. 

Tj<eredafnpe,  Apparat  til  at  ndvikle,  forevist  i  det  medi- 
cinske Selskab 169*. 

Toracentese,  Foredrag  om, 665. 

TraJcomet,  Om 326. 

Transplantation  af  Epidermis  paa  Saarflader    ....  139*. 

Trichiasis^  Operation  for,  ndf0rt  paa  Rigsbospitalets  ki- 

mrgiske  Afdeling 143. 

Trikiuri.    Fibr0s  Blaerepolyp 17. 

TrikiAspiddlklappen,  Leverpalsation  ved  Insafficiens  af  .  164. 

Trommehindei  den  knnstige,  Om  Yirkningen  af     .    .     .  338. 

Tuberkulosei  Disknssion  i  det  medicinske  Selskab  om    •  183*. 

—  Om 397, 

Tiiberkulosens   og   Ereeftens   Udbredning   i   Norge,    Om 

Forholdet  mellem 300. 

—  Patogenese,  Et  klinisk  Bidrag  til 9*. 

—  Smitte-  og  Inoknlationsevne,  Om 661. 

—  Udbredning  i  Korge,  Keds»ttelse  af  enKommitte  til 
Under80gelse  af 202%  11*. 

Tumor  sacralis,  Misfoster  med,  forevist  i  det  medicinske 

Selskab 11*. 

Tiffus,  Det  kolde  Bads  Indvirkning  paa  Stofskiftet  i  .    .  163. 

—  og  Pnenmoni  i  Norge,  Om  Forholdet  mellem  .    .     .  406. 
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Side. 

Typhus  exanthematicas  i  G0teborg 669. 

Typhus  exanthematicas,  Mikrokokkns  i  Blodet  under      .     36. 

T€eernej  Mai  dorsal  paa 462. 

Terrvngens  Indflydelse   paa  Planternes   yirksomme  Prin- 

ciper,  Om 172. 

XJ- 

Ulceration  og  Perforation  af  Processus  vermiformis,  Om  644. 
Underst0tklsesforeningen  64,  127,  175,  225,  240,  288, 

351,  520,  681. 

—  Generalforsamlinger  i 225,  681. 

Uranqplastik  adf0rt  paa  Rigshospitalets  kinirgiske  Afdeling    84. 
Uierinfibroidy  Borttagelse  af,   adf0rt  paa  Rigshospitalets 

kinirgiske  Afdeling .    80. 

V. 

Vagmay  knnstig,  EmmeVs  Dannelse  af 155^. 

— ,  Medf0dt  transversel  Forsneyring  af  .     .     ,     .     .     .     33^ 
Vaginalspekulum,  Meadovos's^   forevist  i  det  medicinske 

Selskab 56^ 

Vaginisme,  Sims^s  Behandling  af 677. 

Vakcination  i  England 79^. 

—  og  Bevakcination,  Disknssion  i  det   medicinske  Sel- 
skab om 66^     72k. 

— ,  om  Overf0relse  af  Syfilis  ved 67*^. 

—  Uddrag  af  en  if0lge  ofifentlig  Foranstaltning  udgiven 
Yeiledning  til  at  kjende  de    segte  Kokopper,    hvoraf 

kan  tages  Materie  til, 56. 

Vdkcinelymfeny  Mikrokokkns  i 36. 

—  Skrivelse  fra  Departementet  for  det  Indre  angaaende 
det  0nskelige  i,  at   segte  Kokoppematerie    opsamles 

til  Fornyelse  af 55. 

Valerianabad  ved  Chorea  gravidarum 618. 

Variolaf^idemien  i  Paris 469. 

Variolalymfen,  Mikrokokkns  i 36. 

Variolae  hos  Yakcinerede 470. 

—  Karbolsyre  mod 472. 

—  og  Yarioloider,  Behandling  af,  ved  Kinin    ....  498. 
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Side. 

Ventilations'  og  Opvarmningsapparat  for  st^rre  Lokaler, 

Krarup^s 16*. 

Vertebrartim,   Fractara,    behandlct   paa   Rigshospitalets 

kirargiske  Afdeling 132. 

Vidnepligt,  absolate,  Om  Liaegens 664. 

VuJnera  behandlede  paa  Rigshospitalets  kirnrgiske  Af- 
deling     129. 

—  ocali  behandlede  paa  Rigshospitalets   kirargiske  Af* 
deling 141. 

0. 

Oiensygdomme  behandlede  paa  Rigshospitalets  kirargiske 

AfdeUng 141. 

0regang,  den  ydre,  Borttagelse  af  en  Exostose  i  .    .    .    39^ 
0saphagtM,   Fremmede  Legemer  i,  Praparater  af,   fore- 

▼iste  i  det  medicinske  Selskab 179". 

—  Rnptnr  af,  Tilfslde  af 497. 


Register 


til 


him  k  Ljegeyiddnslalen. 


2ileii  R»kke,  Aargangene  1847—1870, 


adarbeidet  af 


FV.  Xl&aulo 


Chriatiania. 

Trykt  i  det  Steenske  Bogtarykkeri. 

1875. 


I  Begistret  er  ikke  medtaget  «Forhandlinger  i  det  medi- 
cinske  Sel8kab«  fra  den  Tid,  da  disse  ndkom  med  ssrskilt  Pa- 
gmering  eller  fra  21de  Bind. 

Med  Hensyii  til  Betskrivningen,  da  bedes  det  bemsarket, 
at  denne  gjennem  de  24  Aar  yar  nndergaaet  ysesentlige  Foran- 
dringer;  i  Begistret  er  anvendt  den  Betskriyning,  8om  gjennem 
den  sterste  Del  af  dette  Tidsnun  yar  den  almindelige,  men  jeg 
maa  bede  nndskyldt,  om  denne  trods  anyendt  Opmaerksomhed 
dog  ikke  oyeralt  er  korrekt  eller  konsekyent  gjennem&rt 

BegiBtret  til  de  4  sidste  Bind,  som  jeg  bley  forhindret  fra 
at  foldfisre,  er  ndarbeidet  af  Kollegeme  Egeberg  og  Lindboe. 

Pr.  Thanlow. 


1.    Sagregister. 


AandedrasisbevcBgeisemey  om  XI  74B. 

Aandsevneme,  SvsBkkelse  i,  behattdlet   ved   St.  Olafs  Bad   XYI 

286. 
Aarekubdnger,   om   den   mlndre   Brag    af,   i    den   senere  Tid 

XIV  1160. 

—  om,  ved  BetsBndelse  i  Beiqi^irationgoi^neme,  11  674,  i  idio- 
patisk  Mani  XI  400,  i  Sindseygdomme  XI  894,  XXTTT 
291,    i  Lnngeinflammationer  XV  72,  74. 

ArsberetUlse  i  Finska  LidLare-Salskapet   for   &r   1850,  anmeldt 

VI  59. 
AxirsHdemes  Indfiyddse  paa  Hyppighedeu   af  Lnngeinflammatlo- 

neme,  om     XV  48,  54,  63. 
Abdiyminalplethora,  Behandling  af,  ved  Vandkur    V  245. 
AhdomiiMUyphMS,  Beretning  om   120  Tilfselde  af  —  behandlede 

i  Julinshospitalet  i  Wtirzbnrg  efter  Brandt's  Metode  (med 

Hydrotherapi)    XXIV  606. 
Abort,  Bemserkninger  om  den  nfoldkomne    XXII  51. 

—  fieskrivelse  af  en    n  649. 

—  om  Anvendelse  af  Klorofonn  ved  tmende    XTTT  155. 

—  om  Anvendelse  af  kold  Dnsch  ved  begyndende  XV  1025. 
Ahsces  af  BindevsBvet  om  Eectom   med  Fisteldannelse,    IHlfselde 

af,  paa  Bemehospitalet    XV  1451. 

—  med  blodblandet  Ihdhold  i  beire  Skaml»be,  TilMde  af 
XXI  213. 

Abseesser  bag  Pharynx  og  0s6phaga8,  om    HE  165. 

—  behandlede  paa  Rigshospitalets  Hndsygeafdeling    XV    195. 

—  i  Mamma,  Bidrag  til  Pathologien  og  Behandlingen  af 
X  423. 

—  lobulsere,  i  Lungeme,  Tilfaelde  af    n  60. 

—  og  Baboner,  behandlede  med  Jodindsprtitning    I  513. 
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Abscessus,  behandlet  paa  BigshospitaletB  kirorgiflke  AfdeUng    I 
236,  n  598,    in    199,    374,    771,    VI   374,   XXI    334 

—  faciei^    behandlet  paa  Bigshospitalets    kimrgiBke   Afdelisg 
IV  740. 

—  flsMosus  cum  desorganisat.  org.  abdam.,  behandlet  ved  San- 
de^ord  Bad    IV  274. 

—  01.  Cowperij   behandlet    ved   BigshospitaietB  Hndsygeafde- 
ling    Xni  774. 

—  iridis,  behandlet  paa  BigshoBpitalets    kimrgiBke   Afdeling 
XXrV  142. 

—  mafmuB,  sandsynligen  fremkaldt  ved  Nedsvselgen  af  Synaale 
I  142. 

—  prcsUiUB,  behandlet  ved  Bigabospitalets  kimrgiske  Afdftling 
IV  743. 

AhBorptUmenj  om  nogle  Sseregenheder  ved    IV  427. 

Aean^ioj^ys,  Tilfeolde  af    XTTI  672. 

Acdimaiisation,  om  V  356. 

Accamodaiion,  dena   Anomalier   og   deres  Behandling,  praktuke 

Vink  angaaende    XVII  291,  404. 
Accamodation3mekam9mm,  £xperimenter  over   XXH  579. 
Acamehemeni  forc^,  foretagen  paa  Grand  af  Eclampsi   V  812. 

—  forc^,  paa  Orond  af  Perltonitb    XXIV  310. 

—  om  Kloroformens  Anvendelae  i    IV  210. 
Acc<mchemeni8tUfcBldej   Beretning   om  nogle    XX    81,    IMakiiB- 

aion  herom  XX  L47,  167,  526,  544,  942. 

—  Snpplements-Notits  til  nogle    ^YTT  357. 

Ac^halua,  Beretning  om  en    IV    751,  XITT   306,   XVI   345. 
Acetaa  (BOnylicus  og  Acetas  stryckninicus  efter  Phannaoopoea  Nor- 

vegiea,  om    XTTI  1173. 
Acetmn  aromaticum,   anvendt  mod   Angina  tonaillaris    VI  130. 
Acetum  jpUmtncum  i  Pnenmonier^  om    XV  22. 
Acidum  aceticum  mod.syfilistiske  XTlcera    ^TTT  809. 

—  barwsicum  i  Pnenmonier,  om    XV  25. 

—  lacHam,  om    XTTI  490. 

—  fiiiricum  mod  Kighoste,  om    X  203,    XX  373. 

—  phenylicum  v.  carbolicum,  om    XX  773. 

—  wlpkurictm  dUutum    i   Typhns     XV  21,    996,    i   Pnea- 
moni  XV  26. 

—  sidphuricmiij  mod  Aphth»    II  468. 

Ame  rosacea^  behandlet  ved  Eidsvoldsbadet    V  303. 
Aeami,  anvendt  mod  nerves  Hovedpine  XV  885. 
AcatUHn,  om  ITTTT  488. 
AconU  og  Acofdtpraparaier^  om    XXm  523. 
A€Hpr€89iire,  om    XIX  501.  585. 


AcuptuMiiwr  af  Hjertet  som  Middel  tO   at  konstatere  Baden,  on 
XVI  163. 

—  yed  Photopbobi  og  Psendartbroser,  om  XVin  1009. 
Adenoider,  om    XVIL  1. 

AclSresse  i  ABledning  af  den  paatsmkte  Medicinalbestyrelse,  For- 

Blag  og  Bisknssion  om  en    n  436,  437. 

Aeroacopet,  om    XVI  216.  

Affectio   hepaHs,    bebandlet    yed    SandeQord   fiad     Vm    355, 

XVI  666. 

—  JuBtnorrhoidalis,  bebandlet  yed  SandeQord  Bad  V  600, 
VI  548,  Vn  130,  Vra  357,  X  447,  XI  966, 
XIV  149,     XVI  667. 

—  organica  cerebri,  bebandlet  yed  Sandefjord  Bad  11  467 
IV  276,     XI  961,     XIV  145,     XVI  669. 

—  organica  medidke  spinoMs,  bebandlet  yed  SandeQord  Bad 
n  468,  m  164,  IV  277,  V  601,  VI  650,  VH 
183,     X  448. 

—  orgamca  ukri,  bebandlet   yed  SandeQord  Bad   V  601, 
vn  132,     vm  358,     XI  964,     XIV  145. 

Afgamg  (se  Befordringer  og  Afgang). 

Afkonvmet,  om  naart  SlsBgtBkabs  Indfljdelse  paa    X  856. 

Afslag  (se  Beyillinger  og  Afslag). 

Afvadakninger,  knldslaaede,  mod  Edike   og  Vand  i  T3rpbnB,  om 

X  847. 
Agryprm,   bebandlet   yed   Eidsyoldsbadet    V    803,   Vm   274, 

Xn  548. 
Alhuledet,  Eesektlon  i,  Helbredelse    XXIV  960. 
Albumn  i  TTvinen   boB   fmgtBommellge   Kyinder,    om   Tilstede- 

yeerelsen  af    IX  121. 
Albuminuri,  bebandlet  paa  BerneboBpitalet  i  Cbristiania  XTT  894. 

—  og   Edampsi    i    Syangerskabet,    om    Forbindelse    mellem 

vm  160,  rx  309.   xn  417. 

Alcohol  og  Tnbercnlose,  om  Fotboldet  mellem    XVI  576. 

—  om  drais  Virkning  paa  den  aaimalske  0konomi  i  disetetiak 
og  tberapentisk  Henseende    IV  383. 

Alcoholismus  chronicus,  bebandlet  paa  Bigsbospitalets  medicinske 
Afdeling    XXI  755. 

—  chromcHSj  om    VH  100,  236. 

—  chronicus.  Radix  aflari  anyendt  mod  XVI  58,  Liquor  ammonii 
•canstici  mod.  XXI.  54. 

AlderdomsstHBkkdse  og  Dad,  AarBageme  til   IX  536. 
AUcalier  i  Btore  Boser,  om  Behandlingen  af  BbenwatifflniUi  aou- 
tQB  med    XVn  1001. 
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Aioe  og  Oldom  Sabiflsei,  anvendl;   i   Siuds^irdoiiime   med   under- 

trykt  Menstrnation    XEE  17. 
Alopecia  areata^  om    XXH  687. 
Alun,  mod  Kighogte     11  466. 

—  og  Decoctnm   qverciu,    anvendt    yed    DesoensBB    ateri   og 
Fluor  albns    ¥421. 

Amaurase  efter  MiBbrng  af  Tobak    XXI  139. 

—  soin  Felge  af  Difterit^  om    XY  1052. 

—  ved  den  Brightske    Sygdom    og    Fedtdegeneration  af  Net- 
hindea,  om    XI  253. 

Amaurosis,  om  GalyanismesiB  Anyendelge  i    I  788« 
Ainblyopia,    behandlet    paa   Bigshospltalets    kiraiigiBke  Afdeling 
I  313,    XVI  867,     XVin  .289. 

—  behandlet  T«d  SandeQord  Bad    XVI  671. 
AmbtdancevoBsenet,   om   nogle   nye   Apparater   til   Transport   af 

Syge  og  Feltrekvisiter    n  66,  90. 
Amenorrhoea,  behandlet  ved  Grefsen  Vandknranstalt    XVll  358. 
Ammoniak  1  Blodet,  om    Til8todev»relB^   af    XIV   454.,  XIX 

382. 

—  knlsnr,  i  Blodet,  om  Skadeligheden  af    Vm  738. 

—  Bom  Opbeyaringsmiddel     for    pathologiske  Prseparater.,  om 
XVI  1002. 

AmmomakprcBpairater  i  Pneomoni,  om    XV  79. 
Amputatio  femoris  transcondyloidea  XXm  536,  643. 
An^mtaHon  af  Femnr   ned  Bibeholdelse   af  PateAla,  om    XIX 
215. 

—  ved  Vnlneraion  i  Fodledet,  om  Indiklktion.- for    V  838. 
AmpuiaUoner   i   Norge,    DodeUghedaforholdene   eftor   do    aterre 

XXin  450. 
AmpuMionsmeioie^  MauKumonyte    XUI  985. 
AmiskBgeembedei  i   sendre   TrdndJgeiiMi   Amt    og   Stadschimrg- 

embedet  i  Trondlgem,  K.  B.  om  NedlsaggelBe  af  Vm  200. 
Amyloid  Degeneration,  om    X.TT  825. 
Amylum,  om  Tilatedevfierelaton  al  i  forBkjelUge  V«v  og  £xcreter 

X  437. 
Anaphrodisiacum,  Lnpnlin  som    VI  198. 
Anatomiske  Prseparater,  Stapletons  FlQidnm   tU    at   bevare   lU 

624. 
Anekylose,   bdiaadlet  ved    Grefium   Vandkoranatalt    XV    110, 

XVI  292. 
Anchyloser,  om  Behaadling  af    XI  955* 
Aiu^hifiosis  gmm,  om  fwoeret  Eitonsion  yed    III  809. 
Anmrisma  aortoe   ascendentis   med  Gbliteratioii    af  Arena  aorte. 

TUMde  af.     X.  135. 


AnSmiima  aortm,  TilMde  af  >  I  141,  146,    XV  Idl. 

—  ctorUBj   behandlet   paa  Bigshospitalets   medicinske  Afdeling 

XV  1006. 

~  arcu^  oarkB,  hellnredet  ved  edikkesurt  Bl joxyd,  et  Tilf selde 
af    XXTT  348. 

—  arcus  aofi»,  Ti]f»lde  af    XIX  58. 

—  behandlet  paa  Bipshospitalets    kira]^:iske   Afdelitti:    "^^TT 
477. 

—  manus,  behandlet   paa  Bigshospitalats    kimrgiake  Afdeling 
XVm  998. 

—  cm  Behandlingen  af,  ved  Kompression    VI  184. 

— popUt&B,  behandlet  paa  JRigshospitalets  kinirgiske  Afdeling 
XXn  457. 

—  om  Maaden,  hvorpaa  Kompreasion   mellem    dette   og  Hjer- 
tet  bevirker  Helbredelae  af  et    11  248. 

—  spwrmm,  behandlet  paa  Bigshospitalets  kirnrgiske  Afdeling 
V  25. 

AneurismdscBkke^  om    XI  895. 

Aneurismer,  Hypodermatisk  Ergotiniigektion   yed    XXTTT.  324. 

Angest  og  Frygt,  yed  Fors0g  paayist  som  Sygdomsaaraag  nnder 

Epidender    XTTT  1094. 
Angina,    behandlet    paa    Bigshospitalets    medicinske    Afdeling 

Vn  38. 

—  TilfsBlde  af  Paralyser  efter  epidemisk  (Hippocrates)    XVQ 

nil. 

—  diplMenUiM,  kft.  Difterit. 

—  diphAeriMea,  behandlet  paa  Bigshospitalets  kinirgiske   Af* 
deling    Xn  748. 

—  diph^fittca,  Beretning  om    endel  Tilfgalde  af.     XI    1023. 

—  dipMheridca,    Beretning  em    en  Bpidami   af  i    Trondhjem 
n  1. 

—  diphtheritica,  IndblsBsing' af  Flores    snlphnris*  yed   XXIV 
174. 

—  folUeidaria  chronica,  behandlet  yed  Qrefsen  Vandknranstalt 
XVin  767. 

—  membranacea,  behandlet  med  Tartarus   emeticns   og   Ipeca- 
cnanha    XIV  296. 

—  wembranacea,    behandlet    paa   Bernehospitalet     XQ  304, 

XVI  384. 

—  Hnemhranaoea,  behandlet  paa  Bigshospitalets  kirnrgiske  Af- 
deling  Xm  296,     XVI  864. 

—  membranacea,  Behaadling   af    I  439.    VI.  76,   XII.  240. 
^—  memiminacea,  Beretning   om  et  TilfiBel«b   af,  /  med  Sections- 

ftind  og  Disknssion  om    XI  205. 
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Anqina  memhranacea,  Bonchnts   Tabage   de   la  gloUe   i    XVI 
579. 

—  menUnnncuseaj  Disknsaion  om    I  516^  m  64,  135. 

—  membranacea,  Di8kiu»ioi&  om  Traoheot(»d  ved  HI  65,  141^ 
Xm  296. 

—  og  DiphthenHs,  Bemterkninger  og  DiskOBsioii  om  II  191, 
Vm  92. 

—  eg  Laryngitis  acuta,  behandlede  med  iskoldt  Yand    IE  304. 

—  meimbraHaeeaj  om  Behandlingen  af    XTI  724. 

—  memhranacea,  om  Indtagelse  paa  Bflfmehospitalet  af  Patiento' 
lidende  af    Xm  296,  302. 

—  mmbranaeea,  om  indyendig  Applikation  af  Jod  i  XI  35<, 
om  Injektion  i  Larynx  af  Lapissolntion  ved  XTT  240, 
nye  Eifariager  om  Bebiuidlingen  af    ^TT  495. 

—  memhranacea,  Oplfifsningsmidler  for  Membraneme  XIX 
700. 

—  memhranacea,  Oversigt  over  de  paa  Blgshospitalets  kimr- 
giBke  Afdeling  £ra  August  1858  tU  Aqgnat  1859  behand- 
lede Tilfffilde  af    XfTT  1214. 

—  memhranacea,  Til&elde  af    XTTT  228. 

—  memhranacea,    Tracheotomi   foretagen    red     n   63,    120, 

m  63,   vin   338,  xn  239,  305,  560,   xm  296, 

XIV  1145. 

—  pecUms,  om    XV  636. 

—  pectoris  vasomotoria,  om     XXTI  160. 

—  tonsillaris,  behandlet  med  Aoetnm  aromatieam    VI  130. 

—  ionsiUaris,  om  Bebandlingen  af    XXTV  394. 
Angumeuroser,  cutane,  om    XXTI  322. 

Anis,  om  Forftdakniag  med  Ooninm  maonlatiim  af    XV  1067. 

Ansigtssmerter,  Cbininnm  valeriaaiciim  Ted    XTTT  490. 

Antal  af  L»ger  i  Norge  1846     I  204. 

AniaUet  af  L«ger  i  Tydskland    X  276. 

Antapkrodisiacum,  om  Digitalis  som    X  43. 

Anihelmintica,  om    VIII  656. 

AnihelminHcum,  om  Chinin   som   X    713,  om  JBOxet  Bom   XIX 

859. 
Anthracit  mod  AnsBmi,  om    XTX  68. 

Anikrax  og  Fnmnkel,  om  Behandliag^n   af    XVH  502,  993. 
Antilacticum,  Kali  hydroiocQcnm  sOm    XV  795. 
Antiphlogisticum,    den    vertikale    SiispeiBsion    af    Aniie&    som 

xxn  94. 

AntiscorhuHcum,  MvltJ&r  som    XTT  610. 
Antiseptica,  AnyendelM  af  nogle,  i  den  nyare  Tids  Einagi,  om 
XXTT  141. 
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AnHseptieum,  <m.  Jod  fiom    IX  57. 

AnHspasmodiea,  om  Yirkningen  af    XV  371. 

Anusdanndsey  om  konstig    XY  764. 

Arms,  hYOT  bait  kan  Ysodsker  indapraiteB  gjennem    XXm  412. 

—  om  den  foreerede  Dilatation  ved  Kontraktnr   af    YT   733. 

—  prvgtermiuralis,  Tilfselde  af    XYI  1010. 

—  Tilfelde  af  Fedsel  gjennem    XIY  450. 

AMBmi,  behaAdlet  yed  Eidsyoldsbadet    YI  337.    XII  548. 

—  behandlet  ved  St  Ola&kildens  Bad  paa  Modnm  Xm  474. 

—  Extraeium  Mngtnnis  hovini  anvendt    i    Y    834,    Anthra- 
cit  anvendt  i    XIX  68. 

—  i  Bernealderen,  om    XTTT  1196. 

—  Fsemhleukomna  et  Cachexia  splenica,  om    XXTT  328. 

—  Transfnsion  i  et  Til£BBlde  af    n  560. 
Aneesiheserende  Middel,  om  Knlden  som    Y  218. 
ArUBstheseren^  lokal,  anvendt  paa  Bigihospitalete  kimrgiske  Af- 

deling    XXH  725. 
Aneestheseren,  om  den  lokale    Y  476. 
Ancesthesi,  lokal,  om    lY    223,    IX    211,   om  Bichardsons  Me- 

tode  til  at  fremkalde    XX  768. 

—  lokal,  til  Brng  ved  Operation   for  Incamatio   nngvis  XXI 
124. 

—  og  anseetlieserende   Snbstantser   1   Almindeligfaed^    om    lY 
214. 

AncBStheHcum,  Anmeldelse   af  en    K(miiteberetning   f^a   Boston 
om    XYI  346. 

—  ()hloraL»  et  nyt  Hyimotienm  og,  om    XXTTT  645.  

—  om    B0gen    af  Ljcoperdon     protnn    anvendt    som     YHT 
726,  om  Knlsjrre  som   lokalt,  i  XJterinsygdomme   XTI  492, 

AphtxB,  behandlet  paa  Fodselsstiftelsen    lY  527. 

—  Bekandling  mod  Acid,  snlphnric    n  468. 

—  om    n  59. 
Apiin,  om    XTTT  488. 
ApM^  om    X  339,  XTTT  488. 

ApiMumaiosie  og  Emphysema  p%itmommi,  behandlet  paa  Bemeho- 

spitalet  i  Chrigtiania   Xn  293. 
Apaptexi,  om  Eremtreekaing  af  Tnngen  som  Middel  ved  YI  539. 
ApoplexkM,   behandlet   paa  BigshospitaletB   medicinske   Afdeling 

XX  903. 

—  choriaidealis,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  XY  519. 
Apotek,   Bet»nkning  fra  den  raadgivende  Medieinalkommite  an- 

gaaende  Oprettelse   af,   paa   Horten   YI   42,   YII   337,  i 
Llllesand  eller   Tvedestrand   YI   44,    et  2det  i  Drammen 
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Vn  338,  et  3die  i  Bergen  XQ  6^,  Foredra^  fra  lodre- 
departementet  om  Oprettelse  af  i  IVoAdlgem  XY  796.  i 
Namsos  XV  801. 
Apotek,  K.  R.  om  Oprettelse  af,  i  Breyig  I  44,  i  Stenkjaar  I 
149,  i  Hamar  IV  336,  paa  Horten  VI  ^41,  i  DramineB 
VI  748,  ved  Rigshosidtalet  XI  603,  paa  Granland  XI 
603,  i  Hangesnnd  XI  603,  i  ^deQord  XI  875,  paa 
Gjevig  Xn  168,  et  Sdie  i  Bergen  XU  70a,  i  Sarp^Mig 
Xin  332,  i  Svelvig  XIV  710,  i  Trondhjeti  XV  814,  i 
Namsos  XV  814,  paa  Neby  i  Tensets  Prsaetegjeld  XVH 
1127,  paa  Orkedalseren  XX  235,  et  2det  i  Stavanger 
XX  479,  i  Vads0  XX  885,  2de  nye  i  Christiama  XXI. 
126,  i  Lillesand  XXI  191,  i  Fredriksbald  XXIV  60. 

—  Skrivelse   fra   Indredepartementet   i   Anledning  af  exk  An- 
segning  om  Oprettelse  af  et  tredie  i  Trondhjem  XTTT  378. 

Apoteker,  Skrivelse  fra  Indredepartementet  om  en  saadans  For- 
hold  ved  TTdleverelse  af  Medicamenter  efter  Beo^t  af  en 
Person,  der  var  under  Forferlgning  for  Kvaksalyeri  XJX 
782. 

ApotekerbeviUingerj  Foredrag  fra  Indredepartementet  og  Kgi 
Proposition  til  Lov  om     XIV  179. 

—  K.  R.  om.     V  62. 

—  1  Christiania,  Beteeukning  fra  Medieinalkommiteen,  om  der 
bene  knyttes  nogen  Betingelse  om  Rabat  paa  Medikamenter. 
som  leveres  til  Christiania  Fattigynsen,  til  de  ny^  XU 
780. 

Apotekere,  Erklffiring  fra  Medieinalkommiteen  angaaende  Kjeb  af 
Tran  for  offentlig  Regning  hos  andre  Handleiide  end 
IX  553,  om  andre  Handelsartikler,  der  Mivendes  til  me- 
dicinsk  Brag    X  430. 

—  Erklsering  fra  Medieinalkommiteen  om  deres  Ret  tO  at  fnr- 
handle  nogle  simple  og  ei  skadelige  Medikamenter  ndenfmr 
deres  Apotek    X  428. 

Apqtekerea  £nehandel,SkriYelse  fra  Indredepartementet,  om  byor- 
vidt  Tanddraaber   og  Tandpolver  ere  Gjenstand  for    Xm 
381. 
-^  Eneret  til  Indfarelse^af  Medikamenter  tna  fremmede  Steder, 
Skrivelse  fia  Indredepaitementet  angaaende    Xm  386. 

—  Forhold  ved  TTdleverelse  af  giftige  Stoffe,  Skrivelse  fra  In- 
dredepartementet angaaende    XHI  602. 

—  Forpligtelse  til  at  staa  i  Forsknd  for  Udgifter  iAnledniag 
Iglers  og  Koppers  Paassettelse  for  det  Offentliges  Regning. 
Erklssring   flra    Medieinalkommiteen    angaaende      X  365. 
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Ap^Ukeres,  HJaadel  aied  PhoBphorprsBparater,  K.S..  om  XVIII 812. 

—  Handel  med  Spiritns^  Indstilling  fra  Indredepartementet  om 
ITdfierdigelse  af  1S^\.  Plakat  om     XIV  867. 

—  Handelsret^  Kongelig  Plakat  angaaende    XX  385,  476. 
ApotekerprivUegier^    Betsenkning   fra  den  raadgiT^de  Medicinal- 

kommite    angaaende  Forandring   fca   reelle    til   personllge 

VI  51. 
-^/de  reelle^  ErklsBring  fra  Medillnalkommiteen  angaaende  Ind 

Leaning  af    XII  501. 
Apotekerprwiiegierne,  Dlskossion  om     IX  682,  691,  751. 
*^  Apotekvisitationers  anstftllande,  Anvisning  till»,  anmeldt    XIII 

331. 
Aqva  oocy^mwriatka,  om  Tilberedning  af  I  93,  140,  143. 
Aqvapmnkbur    XXIV  619. 
A^va  regiUj   ttod   Kighoste,    om    XIV    786,    som  Tils»tning  i 

Bade  i  Tetanns  om    XV  498. 

—  sinapeoA,  om    IE  469. 

Argentum  nitricum  mod  Dyspepsi  og  chronisk  Gastrit  XIV  359. 

—  mod  Tetanus,  om  XV  496.     . 

Armekorps,  det  esterrigske  i  Kolsten  1851,    et   BeBeg   ved    V 

'  449,. 601. 
Arnica  mod  Kighoste,  om  XII  581. 

Armi  i  MagistBriim  himuM,  om    Vm  68,  XI 509,  XH  498. 
Arsenikj  Behandlingen  af  Diabetes  med    XXIV  616. 
~  mod  Koldfeber,  am    V  350. 

—  om  den  daglige  Nydelse  af    XV  364. 
— ^  sou  Medikament,  om    VI  193. 

—  ved  Mavesaar,  om    Vn  652. 
Arsenikholdige  grenne  Tapeter,  angaaende    IV  661. 
Arsemksfpbning,  om    fCE  594. 

Ar^enUtsyrUgt  Kali   med   Brom,    et.ayt  Preeparat  til  udyendig 

Brng    XV  448. 
Arteria  bmchidlia,  •  Underlnnding  af    I  456. 
--^:  catoiM  eommmiBy  TUfseMe  af  XTnderbinding   af     III    368. 

—  cerebri  posterior  dextra,  TUfselde  af  Obliteration  af    V  292. 

—  mbdavia  dextra,  Tiltelde  af  abnormt  Udspring  af  VIII 490. 
Arterier,  Kompression  af    XXTTT  363. 

—  Lsesion  af  XJnderarmtns,   behaadlet   med   Kompression   og 
forceret  Flexion    I  34. 

—  om  Maaden  hyorpaa  Helbredelse  bevirkes  ved  Kompression 
mellem  ^j6rt^t  <ig.  et  An^tristta  af    11  244. 

ArierieUBaioTier,  om  Behandling  af    n  105. 
ArterieunderMndinff  yed  Elf^batitlaasift    XXTIT  359. 
Arteritis  lefUa  diff^usa,  om  nogle  Tilf»lde  af    I  781. 
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Arthralgia  genu,  behandlet  yed  Greften  YandkanuiBtalt   JLVJXi 

767. 
Arthralgia  ^enu,  behandlet  ved  SaadeQord  Bad    XY  111, 
Artkraigie^  behandlet   ved  Greben   Yandkiiraiustalt     XYI  292, 

XVn   361. 
Arthritis,  behandlet  ved  Eidsvoldabadet    I  326. 

—  behandlet  ved  Grefsen  Yandknranatalt    XYI  294.      

—  behandlet  ved  SandeQords  Bad   YI   554,   YU  133.  Ym. 
359,  XI  966,  XY  519,  XYI  671. 

—  om    XY  975. 

—  ossium  senilis,  om    Y  758. 

Arthrocace  coxce,  behandlet  paa  Rigshospitalets  kinu^ke  Afde- 
Ung    in  201. 

—  coxcB,  behandlet  paa  Bflmehospitalet    XTT  279. 

—  a>x(B^   behandlet   ved   Sandel3ord   Bad      YII    134,     YHI 
361,    XIY  417. 

—  genu,   behandlet    paa   Bi^hospitalets  kimrgiske   Afdellng 
n  386. 

—  genu,   behandlet    ved    SandeQord    YII     135,    Ym    362, 
XIY  419,    XY  522. 

—  universalis,  behandlet  paa  Bigshespitalets  kimrgiake   Afde> 
ling    n  600. 

Arihrocacer,  behandlet   paa   Bigshospitalets  Umrgiake  Afddiiig 
XXI    240. 

—  om  BehandUng   af    YQI   86,   behaadlet  med  Gtpje    IX 
485,  behandlede  pa^  Bernehospitalet    XII  278,  XYI  312. 

Articulation  mellem  Corpus  og  Manubiinm  sterni,  om  en    Xm 

1228. 
Arvdig  Defamiitet,  ejeldent  Tilfaelde  af    Xm  493. 
Arveligked,  om  den  spedalske  Sygdoma    XI  209. 

—  om  LangebnbercaloaeoB,   etettet  til  ^gne   JJBgttagolaer  XXI 
401  (med  Tabel,  440),  465. 

—  Bom  Aarsag  til  den  spedalake  Sygdom^  om    X  649. 

—  Sygdommenes,  om,   med  spedelt  Hengyn   tU  Spedalakheden 
m  1. 

Arvehven,  Disknasion  om  LivBtegn  eller  Levedygtighed  aom  Be* 

tingelse  for  Arveret    n  61. 
Ascaris,  behandlet  ved  Sa&deQord  Bad    XIY  416. 
Ascaris  lumhricaides,   om   de   ved    den    fremkaldte   Symptomer 

xm  428. 
Ascites^  Bed  efter  Jodinjectlofi   i   ParitoimalhiiUieden  ved    YII 
'      504. 

—  om  Yedligeholdelae  af  en  Aabnliig  efker  Panktion  ftr.     I 
460. 
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Acdtes.  TBfalde  af,  has  et  Bam  XIX  989. 
Asdepias  gigarUea^  Barken  anvendt  mod   Elephanthiasia   I   146. 
Asphyxi,  om  linecer  CanteriBation  af  Thorax  i  XIE  136. 
Asphyxia  neonatorum,  om  XY  542,  XYIII  1049. 
AssacoH,  et  Middel  mod  Spedalskhed    m  802. 
Assimilation  af  isomorfe  Sabstantser    XXI  655. 
Asthenopia  Behandling  paa  Bigsbospitalets   kimrgiske  Afdeling 
n  889. 

—  behandlet  ved  Eidgvoldslmdet    XII  549. 
Astkma,  Atropiinim  valerianlcam  mod    XTTT  490. 

—  behandlet  med  Cloroform    IV  214. 

—  behandlet  ved  Grefeen  Vandkuranstalt    XYII  363. 

—  behandlet  ved  Sandeigord  Bad    YII  133,    Ym  360. 

—  Behandling  af,  med  Yandknr    Y  270   XY  1029. 

—  Behandling  med  Indaanding  af  Salpeterreg    I  42. 

—  nervosum,  om    XX  56. 

—  og  dens  Behandling,  om    XIX  94. 

—  Tilfaelde  af    I  260. 

—  diymicum,  om    XY  969. 
AjsOgmatisme,  om    XX  721* 

Aiaxie  locomotrice  progressive,  om    XY  158,  1056. 
Atelectasis  piUmonwn  med  Emphysem  og  Pnenmothorax   11  185. 

—  pulmowum,  om    Xn  815. 
AAeromai09e  Froces  i  Arterieme,  om  den    Xn  809. 
Aiheromer,  om    XYI  974. 
Aimorfosren,  de  seneste  TTnderg^gelser   om   mikroskopiske  Orga- 

nismer  i    lY  113. 

AtOTua  Asccamm  lacrymalium,  behandlet  paa  Bigshospitalets  kir- 
orgiske  Afdeling    m  376. 

Atresia  pupUks,  behandlet  paa  Bigshospitalets  kimrgiske  Afde- 
ling   n  404,    XXn  486. 

—  vagince,  om    XXIY  455. 
AtrUhveniricularUappeme,  om  Yirkningen  af    XY  625. 
Athrophi  hos  Bern,  Behandling  af    XIE  289. 

-—  samtidig  af  venstre  Hjemehalvdel  og  heire  Legemshalvdel, 
TilfsBlde  af    XYn  495. 
Atrophia  colli  uteri,  behandlet  med  Incision    YI  407. 

—  hepoHs  acuta,  om    XII  832. 

—  medMoi,  behandlet  ved  SandeQord  Bad    XY  111.  I 

—  ossis  frontis,  Tilftelde  af    YH  504. 
Atropin,  Datnrin  og  Hyoecyanim,  om     XI  1015. 

—  mod  Kardialgi,  om    XI  179. 

—  og  Morphin,  om  Antagonismen  mellem    XX  438. 

—  om  Yirkningen  af    XTTT  305,  488. 
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Atropinets,  Opiums  og  Mortnets  VirkBing^  paa  Nerve-  og  Ms- 

skelsyBtem,  om    Xym  999. 
Atropingm^pen,  om   den   reBolverende   Yirkniiig   af  Midler    af 

XV  368. 
Atropinum  sidpkuricum,   om   Brogen  a€,   til  sabeiitane  Injektio- 

ner  ved  Neuralgier    XV  793,  1004. 
—  v<Uma$iicum,  om    XTTT  490. 
AuscultaHon,  Bidrag  til  Bedemmelaen  af  densVserd  gomBjadpe- 

middel  ved  Diagnosen  i  FedBelsbjadlpen    n  51. 
AuscuUatariske  FsBnomener  fra  Pleura  og  Liuigeriie,  begnmdBde 

1  Hjertets  Bevsegelser    XXIV  165. 


BacccB  Dyospyreos  virginianoe  som  AdstriAgens,  om   XTTT  486. 
Bad,  det  koldes  Indvirknii^    paa    Stofskiftet   i    Tyfos    XXIV 

162. 
Bade  i  Sindssygdomme,  om    XII  16. 

—  kolde,  om  Anvendelsen  af  i  viaee  Former  af  Sind^qrg* 
domme    IX  326. 

—  om  AnvendelBen  af  det  p^muieiite  varme    X  858. 

—  om  en  Hasten  1855  foretagen  videnskabelig  Beise  til  en 
Del  af  Tydsklands,  samt  en  Siuamenstilling  mellem  disse 
og  SandeQords  Bad    X  217. 

—  om  Bmgen  af  tyrkiske    XVI  585. 

—  prolongerede  varme,  mod  Tetanus    XX  362. 

—  tydske,  Beretning  om  Reiser  til    XX  312. 
Badefrekvmts  i  1855     X  275. 

Badeindretningeme  ved    enkelte    ndenlandske    Hospitaler,   om. 

XVm   81. 
Bakterier  og  Vibrioner    i   Betaendelsesprodokter   fra   Bronchial- 

slimhinden,  Nsesehulen  og   Meatos   anditorins  ezternua^  om 

Tilstedevserelsen  af  'XIX  996. 
Bakterier  som  SygdcMnsaarsag,  Betydningen  af    XXIV  169. 
Balanitis,  behandlet   paa  Bigshospitalets   Hudsygeafdeling   XIX 

911. 
Balneoloffiske  Notitser    XXIV  517. 
Balsamiske   antiblenorrhagiske   Midler,    Bidrag   dl    Lferen    om 

Virkningen  af  de    XVLI  1009. 
BaUamum  copaivm  i  Psoriasis,  om    XTT  648* 

—  odontalgicum  vienense    n  469. 

Bandager  og  Instromenter,  afbildede  og  beskrevae  af  C.  Njrrop 
anmeldte     XIX  107. 
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JBandager-^  om  ea  nj  Slags,  inamovible,  af  Stnk    IX  669. 

StmHngske  Knrmetode,  om  den    XIX  510. 

JBam,  d^dfedt^  hyad  akal  forstaaes  ved  et    III  609. 

BafmJMS,  Sti^olma  aUmftnna,  ArBberettelse  anmeldt    I  252. 

Barselkowndsioner  og  Ursemi,  om    IX  209. 

Barsdfeber,  se  Paerperalfeber. 

Barsdhoner,    om    Dedelighedea    blandt,  i   Norge   i   Femaaret 

1861—1866    XXm  393. 
Banelkvinder,  om  BenafS^Btning   paa  BjerneskallenB   indvendige 

Side  hoB    I  459. 

—  paa  og  udenfor  Fedselsstiftehien,  om  Mortalitetsforholdene 
blandt    YII  508,  XTTT  34. 

Sarsdparalyaer,  om    IX  496. 

Barsdieng,  Koleraens  Indflydelse  paa  Syangerskabet  og  XXII 
646. 

—  Girc.  fra  ladre-Dpt  om  Indberetoing  om  Dade  paa  Y  62. 

—  D«fdelighed  i    XXIV  299. 

—  om  de  hygiflBmske  Forbolde  vedkommende,  og  Fedsel,  med 
sserligt  Hensyn  tU  Besaltaterne  i  flere  af  Udlandets  Fod- 
seLMtdftelBer    XXTT  192,  265. 

—  plndaelig  Ded  p^,  Lnft  i  Yenerne  I-  84^  af  Metrophlebit 
YI  812. 

Basedcws  Sygdom,  Demonstration  af  en  Patient  lidende  af  XXI 
841. 

Befwdfingw^  og  Afgang.  Aabel,  M.  A.  L.  XYIH  287. 
Aasen,  T.  L.  XYHI.  287.  L'Ab^e,  I.  M.  n.  71,  XIH. 
333.  Andersen,  J.  O.  XII  541,  XYin  287,  Angell, 
B.  M.  YI.  424,  Yn  359,  XX  887,  XXI  464.  Augell, 
Jonas  Xm  333,  XY  393.  Arboe,  C.  0.  E.  XXn 
720,  XXIY  174.  Ai'entz,  H,  M.  XH  541.  Arntzen, 
8.  0.  lY  451,  IX  512.  Aubert,H.  IX  285.  —  Backer, 
A.  C.  XY  88,  XYin  1023,  XXIY  584.  Backer,  L.  T. 
n  72,  X.  293,  XYI  1124.  Bakke,  A.  R.  W  584. 
Bang,  XXTTT.  761.  Bauer,  Henrik  IX  512.  Baumann, 
L.  A,  Xn  542.  Bendeke,  Chr.  F.  YHI  432,  XH  542. 
Bprbom,  A.  Y.,  XH  703.  Berg.  A.  S.  H  711,  XVI 
1035,  XXin  432,  XXIY  400.  Berg,  I.  P.  S.,  V  679,  IX 
285,  Xin  333.  Bergh,  C.  J.  I.  XX  887,  XXI  127. 
B«8cho,  I.  G.  de,  I.  45,  IV  450,.  XVn  1046.  Beutlich, 
XXL  335.  Bidenkap,  J.  L.  X  648,  XYI.  1124,  XXL 
463,  XXni  431.  Birch,  H.  P.  Q.  I  351,  3S  887. 
Bjdke,  Christian  I  351,  YI  543.  Bjerregaard,  T.  N. 
XXm  432.  Blich,  T.  L.  C.  F.  XI  876.  BlicUfeldt, 
J.    M.    C.    IX   285.      Boeck,  Chr.  P.  B.    XI  875,   XV 
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392.  Boeck,  C.  W.  I  45,  V  679.  Boniievie,  N.  S.  i. 
Vm  271,  XVI  1124.  Borchseniiw,  W.  K.  lU  706^ 
Borge,  C.  J.  X7CTTT  432.  Borgen,  B.  0.  XVI  Sit. 
Boye,  J.  G.  XYI  1035,  XX  887.  BrinchmamL,  Fredift 
XVni  1023.  Brin<*en,  G.  T.  L.  X  293.  Brock,  G. 
Chr.  Vn  680,  X  648.  Brnnn,  XXIV  684.  ^ryhn,  L. 
G.  XVm  656,  815.  Biyn,  Th.  I  96,  H  72,  X  294. 
Xn  541.  Buch,  I.  W.  X  647.  Bndde,  Chr.  P.  XII 
541,  XVin  287.  Bugge,  J.  G.  S.  XV  89,  XVXH  28i 
BoU,  Daniel  M.  V  424.  BoU,  H.  L.  XXI  888.  BiL 
I.  E.  n  71,  m  352,  XVI  1124.  Bull,  8.  V.  XV  « 
BuBchmann,  A.  A.  IV  197.  Bye,  O.  XXI  335.  Baerae, 
P.  O.  XXI  463.  Beckmann,  XXTT  776.  .  Bedtker,  P.  V. 
IX  143.  —  Oammermeyer,  J.  W.  H.  X  294.  Gappdes. 
J.  N.  X542.  Cappelen,  P.  W.  D.  XXTT  448.  Ghristiaiiaa. 
C.  F.  XXI  335.  Chrifltie,  V.  P.  K.  VI  213,  XI 876.  Cli- 
Ben,  A.  W.  XX  1120.  Clasen,  H.  C.  XIX  247.  dasoii. 
R.M.  XXm  655.  OoUett,  Thomas  XVn  887.  Conndi, 
A.  C.  n  711,  XXn  448.  Conradi,  H.  S.P.A.  XII  703. 
—  r>ahl,  J.  K.  xn  542,  XTH  333,  XV  393.  DahL,  L. 
W.  IX  824,  XVin  286,  XIX  880,  XXH  720.  Dahm,  J. 
C.  IV  584,  V  64,  rX  285,  XXI  335.  Danckertaen.  J. 
C.  XI  876,  XV  393,  XX  886.  Danielasen,  D.  C.  I 
150.  Dietrichson,  F.  U  72,  X  294,  XXTH  431.  Die- 
trichBon,  P.  W.  K.  IX  286,  XVI  1124,  XX  887.  Dit^ 
ten,  H.  S.  xn  168.  DMerlein,  J.  G.  XTH  333.  — 
Ebbesen,  I.  T.  I  96,  H  712,  Vm  623.  EkroU,  P. 
A.  XV  815.  Bgeberg,  Chr.  A.  VIH  70,  IX  285. 
Eger,  0.  C.  IE  72,  Vm  271.  Eger,  O.  C.  Chr.  XXI 
335,  XXIV  60.  Eggers,  C.  C.  E.  XIV  711.  EkroU 
P.  A.  VI  672,  IX  512.  EUertsen,  E,  M.  P.  VII  369, 
580,  XVI  1035.  ElBtarand,  H.  XXI  736.  Engh,  C.  A 
n  70.  Bvensen,  C.  XXI  462.  Eye,  A.  M.  VH  192, 
XI  876,  XX  887.  —  Faye,  P.  C,  I  44,  46,  IV  584, 
V  64,  VI  543.  Fermann,  N.  P.  n  72,  V  679.  Pinnc, 
E.  N.  XVn  861,  XVm  479,  XXH  622,  XXTH  761. 
FiBcher,  C.  XXI  336.  i^sestad,  S.  XXI  463.  Pleiacher, 
K.  I.  F.  m  665,  IX  632,  XI  285,  XH  542,  XVI 
1036,  XXI  127.  Follom,  L.  0.  X  647.  PosBom,  G. 
n  71.  Frisak,  Hans  XII  641.  Pritzner,  Hans  V  29a 
Vr424,  IX  447,  XH  542.  FraUch,  J.  A.  XVI  1034. 
XXI  191.  Feyn,  P.  C.  XVIH  287,  XIX  880.  — 
G-amborg.  C.  J.  XXIV  627.  Gedde,  O.  G.  XVI  1124, 
XXI  463,   XXIV    684.    Gjerdrum,  C.  P.   IX  612,   XH 
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704.  OleerBen,  J.  G.  IX  285.  aotaas,  J.  0.  YH  580. 
Graarud,  B.  A.  J.  B.  XI  876,  XVII  887.  Grimsgaard, 
C.  M.  T.  Xm  758.  Gude,  P.  J.  B.  XX  1120.  — 
Hajremann,  Chr.  P.  XH  541.  Hagen,  J.  P.  A.  XVm 
96.  Hagerup,  A.  C.  XVm  815.  Hals,  P.  E.  Xn  541. 
Hammer,  Chr.  J.  XH  542,  XX  1120.  Hannestad,  S. 
H.  Vn.  580,  Vra  432,  XXni  150.'  Hansen,  Carl 
I  45,  m  655,  Vm  432,  XIH  333,  XX  887,  XXI 
^7.  Hanson,  Johannes  XIX  992.  Hanssen,  S.  J.  XXI 
127.  Hartmann,  H.  K  XX  1120.  Hartmann,  S.  L. 
I  150.  Hasberg,  Haagen  XVI  1124,  XVn  351.  Hei- 
berg,  A.  H.  XVm  286.  Heiberg,  E.  M.  n  711.  Hei- 
berg,  G.  P.  XVn  351.  Heiberg,  G.  8.  XXI 463,  XXn 
123.  Heiberg,  Hjalmar  1CXT  127,  XXIV  400.  Heiberg, 
J.  P.  vn  447.  Heiberg,  Jac.  Andr.  XVH  887,  XXm 
79.  Heiberg,  Jacob  XXTTT  655.  Heiberg,  N.  B.  B. 
xn    541.       Heiberg,  Peter    I  151.       Heidenreich,    I.  E. 

xn   168,  xm  333,  XVI  1124,  xvm  656,  xxm 

528,  XXIV  584.  Heitmann,  J.  Chr.  VH  580,  IX  824. 
Henschien,  H.  P.  H.  XVm  284,  1023.  Heyerdahl, 
Harald  XVm  284.  Heyerdahl,  8.  8.  IX  511,  632, 
XVI  1124,  XXn  448.  Heyerdahl,  V.  C.  V.  8.  IX 
512,  XV  88.  Hirsch,  Chr.  H.  X  647,  XH  542,  Xm 
333,  XXIV  488.  Hirsch,  P.  C.  A.  EX  447,  XXTH 
703.  Hirsch,  P.  I.  P.  A.  m  655,  VI  671,  Xn  542. 
Hjort,  Johan  XXn  123,  XXn  720.  Hoflf,  H.  C.  M. 
VI  542.  Hoffmann,  P.  C.  8.  XVm  286,  XIX  720. 
Hoifinann,  J.  C.  H.  XV  89,  XXI  127.  Hoffinann,  J. 
L.  IX  511,  XVn  887.  Holler,  P.  E.,  I  45,  Xn541. 
Holm.  A.  R.  8.  Vm  432,  XXI  192.  Holmboe,  J.  A. 
X  294,  xn  541.  Holmboe,  J.  W.  TITTT  448.  Holm- 
flen,  H.  xxm  302.  Holmsen,  Holm  VI  424,  IX  144, 
XV  393.  Hoist,  Axel  XVI  1124,  XVm  655.  Hoist, 
Predrik  Vm  622,  XIX  334.  Homann,  Chr.  H.  XV 
88.  Heegh,  O.  G.  IX  144,  Xn  168.  Haeg,  8.  M.  P. 
xn  542,  703.  HOTbye,  C.  L.  R.  XVn  351,  XVm  96, 
XXn  123,  528.  Hest,  U.  J.  XVm  284.  —  Irgens, 
J.  A.  xxm  704.  Irtad,  A.  H.  L.X  n  542,  XVI  519. 
Iversen,  E.  H.  IX  144,  Xn  703,  XXI  464.  —  Jacob- 
sen,  N.  L.  8.  IV  198,  XVI 1034.  Jebe,  Hakon  6.  XVm 
1023,  xxm  656,  XXIV  584.  Jebe,  Herman  G.  I  352. 
n  710.  Johannesen,  Halvor  XIV  211,  711,  XX  887. 
Johansen,  J.  N.  M.  Vn  871,  XX  1120.  Jnell,  S.  W. 
XXI   463.     Jflrgensen,  Peter  XVm    1023,    XXIV    60. 
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JtU^enaen,  W.L.  Vin623,  Xn704.  —  I^ahra^Cair.  A.  XVI 
520.  Kahrs,  Chr.  G.  XV  87,  XXI  192.  Ksmta,  E 
XXm  432.  Kanrin,  E.  B.  XXIH  655.  Kamin,  O.  B. 
8.  XI  285,  876.  Keyser,  XXn  448.  Kinck,  O.  T.  XIX 
247,  XXI  335.  Kindt,  Chr.  8.  m  352,  X  294.  IDA- 
gaard,  H.  n  71.  Kienig:,  C.  J.  XXDI  656,  704.  Kjenlf, 
Chr.  T.  VI  .542,  IX  447,  XH  168,  XV  87.  KUogo- 
berg,  Hagbarth  J.  m  767,  IX  632.  Klingenbersr,  K.  T. 
I  45,  IV  800,  IX  512,  XH  704,  XVIH  285.  Kloih 
man,  P.  n  71.  Koren,  Aug.  L.  XXI  736.  Koreii,  C. 
G.  M.  XVn  1046,  XVm  479,  XXIH  150,  XXIV  584. 
Koren,  Johan  YDI  623.  Krabbe,  H.  A.  HI  655,  IX 
511,  XXI  463.  Krentz,  Chr.  A.  XXI  191.  Kroha,  1& 
chael  IX  512,  XVI 1035.  —  I^iandmark,  L.  8.  H.  XH  542. 
Langberg,  J.  J.  XVm  284,  286,  XXm  79.  Lange^  Eafl 
IX  284.    Lange,  Tycho  XVm  479,  XXTTT  761.    Xjonea, 

c.  P.  xvn  351,  xvm  1028,  xxn  123,  xxrv  627. 

Larsen,  0.  P.  XVI  1124,  XXIV  287.  Lassen,  H.  A.Z. 
n  72,  X  647.  Leegaard,  P.  C.  I.  45,  VH  871.  Leh- 
mann,  Harald  V  679,  IX  285.  Lie,  J.  A.  IV  584,  XVI 
1123.  Lie,  L.  J.  xxn  123,  xxn  672.  Lindboe,O.W. 
XXm  761.  Lindholm,  J.  N.  K.  XVHI  285,  XXIH  761. 
Lochmann,  E.  P.  XVI 1124,  XX  886,  XXI 736,  XXTT  191, 
XXIV  627.  Lossius,  J.  B.  XV  393,  XVI  1035,  XX  887. 
Lossins,  L.  P.  VH  580,  XVm  285.  Lnnd,  J.  C.  XH 
704,  "g^TTT  432.  Lnnd,  J.  M.  XXHI  488.  Lund,  0. 
M.  N.  m  767,  XXI  462.  Lundgaard,  A.  M.  H  72. 
Leberg,  T.  J.  XQ  168,  XV  88,  XVn887.  Lefvenakj^d, 
Otto,  IX  284,  Xn  704.  —  MiirtenB,  D.  G.  I  352,  V 
424,  xvn  351.  Martens,  J.  V.  8.  IX  144,  XXin656. 
Matthisen,  0.  T.  I  96,  Vm  622.  Midel&rt,  J.  V.  XYIH 
1088,  XXIV  60.  Mohn,  Theodor,  V.  Ang.  XVm  1023, 
XIX  992,  XXIV  225.  Munch,  Chr.  n  655,  IV  450, 
661,  IX  512,  xvm  655.  Mtlller,  W.  J.  XXI  192. 
Mtinster,  A.  W.  XVI  1123.  Meiniehen,  J.  L.  XXIV  174. 
MeUer,  Peter  Xn  168.  MaUer,  W.  A.  W.  IX  512,  XX 
887.  —  Nerdmm,  P.  M.  n711,  XI 285,  Xn542,  Xm 
758,  1046,  XX  887.  Nicolayflen,JnUtt8  XVI 1124,  XVIH 
285,  XXIV  287.  Nicolaysen,  L.  W.  XXIV  175.  Nicell, 
N,  B.  T.  xvm  286.  Nissen,  C.  H.  VU  192,  579,  Xn 
704.  Niflsen,  C.  P.  E.  XVI  519,  XVm  285.  Nisaea, 
M.  C.  C.  Vn  360,  XXI  192,  XXn  123.  NannaB, 
Abraham  vn  447.  Nonnan,  N.  (Caad.  theol.)  XXTV  400. 
NytTiirt,  N.  A.  XVm  655.    N8Beh^l^^  P.  K.  VI  542.  — 
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Olsen,  C.  M.  IX  144,  XXI  127,  464.  Olaen,  J.  H.  XV 
398.  Olsen,  0.  jnn.  XXTT  448.  Onsmn,  Ivar  XX  191, 
XXni  79,  XXIV  175,  637.  —  Paasche,  A.  F.  n  71, 
XVI  1123.  PareUus,  N.  R.  XVI  1124.  Pans,  Ole  XX 
887.  Peckel,  Prantz  XI  876.  Poppe,  U.  P.  M.  XV  393, 
XXTT  123.  Poidfien,  J.  T.  XVEH  96,  XXI  127.  Poifls- 
son,  E.  Chr.  XV  394,  XXJT  720.  Preus,  P.  W.  VI  213, 
424,  Vm  432,  XVI 1123.  PreuB,  J.  J.  K.  I  96.  Printz, 
H.  C.  XVm  1088.  —  Cfcvigrstad,  Bngebret  IV  800. 
QvigBtad,  Nils  XH  168,  642,  XV  88,'  XXTTI  150.  — 
Raabe,  P.  Chr.  V  424,  XDI  333.  Backlew,  H.  I  150. 
Badich,  C.  E.  XVm  284.  Banders,  J.  W.  IX  448,  XVI 
1123,  XVin  665.  Banders,  M.  G.  B.  IX  612,  XIV 
212.  Basch,  J.  G.  XVH  351.  Beimert,  T.  de  N.  IV 
461,  Xn  541,  XVn  351.  Bing,  L.  B.  B.  XVIO  479, 
XXn  123,  XXIV  684.  Biis,  C.  A.  IX  512,  Xn  704. 
Bynning,  S.  I.  XXI  335,  463.  Bonne,  G.  W.  XX  190. 
—  Salvesen,  H.  E.  B.  I  352.  Salvesen,  J.  A.  M.  XI 
285,  XI  876.  Sand,  P.  0.  IX  611,  XV  89.  Sandberg, 
0.  B.  n  711,  IX  144-  Schanche,  Th.  L.  XXI  191. 
Scheel,  A.  XXTH  655.  Scheel,  H.  H.  I  96,  XI  285. 
Scbeen,  C.  H.  8.  XI  285.  Scl^eldemp,  Chr.  A.  Vn680, 
IX  284,  xn  704,  XXin  432.  Schjatt,  C.  T.  VH  871, 
XI 875.  Sclgetz,  8.  D.  XVI 1 124,  XVH  1046.  Schmelck, 
C.  M.  P.  XXIV  627.  Schneider,  A.  VH  192,  XH  542. 
Schttbeler,  P.  C.  I  45.  Schnltz,  T.  N.  XVI  1124. 
Schnlz,  Carl  VH  447.  Schnlz,  P.  V.  IX  632,  XIV  711. 
Schtunaeher,  D.  P.  xxill  655.  Schwartzacker,  I.  A.  m 
150.  Schytte,  T.  A.  n  712.  Schanberg,  Edvard  XVm 
285,  XXI  462,  XXIH  149.  Schanheyder,  G.  A.  A.  P. 
XXIV  684.  Seehns,  N.  B.  XH  704,  XX  886.  8eip,A. 
H.  G.  Vn  871.  Selmer,  J.  A.  XXIV  174.  Sdmer,  P. 
J.  N.  XXm  302.  Selmer,  P.  M.  XXI  888.  Siebke,  L 
H.  8.  in  150.  Sigholt,  0.  J.  A.  XIX  247,  XXI  887. 
Skanche,  XXQ  448.  Skjeldenip,  J.  G.  H.  XI  876w 
Skjeldemp,  Michael  sen.  m  160.  Smith,  A.  Ghr.  XIL 
168,  541.  Smith,  Albert,  XXIV  287,  627.  Smith,  Chri- 
sten, HI  766,  IX  824,  XVn  351.  Smith,  H.  P.  XVEH 
284,  XIX  247.  Solberg,  O.  E.  IV  197,  584,  VI  542, 
vm  271.  Sparre,  0.  J.L.  XV  88,  XVin286.  Sparck, 
J.  C.  C.  L.  X  647,  XVm  96.  Stang,  C.  A.  n  711, 
IX  144,  X  647,  xn  542.  Stang,  J.  XXI  127.  Stef- 
fens,  Henrich  IV  450,  XH  704,  Xm  1046,  XXI  127. 
StiUesen,  C.  P.  8.   XVm  1023,   XXI  336,   XXTH  302. 
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Stoltenberg,  Andreas  IX  632,  Xm  333,  XVIII  655. 
Steren,  J.  B.  XV  88,  XXI  127.  Suckow,  L.  A.  XV 
394,  XXI  462.  Seeb^^g,  A.  M.  I  45,  IX  511,  X  394. 
8«elerg,  8.  F.  EX  512.  —  Tandberg,  M.  W.  XVI  519. 
Thanlow,  H.  A.  m  654,  XX  887.  Thesen,  R  W.  XV 
815,  XX  887.  TMim,  C.  G.  HI  655,  XVI  1035:  Tho- 
me, F.  A.  V.  IX  512,  XIV  211,  XX  887.  Thomes^ 
Thomas,  VI  543,  X  294.  Thonen,  J.  M.  XXI  192. 
Thorstensen,  Ghr.  L.  m  767.  Tidemand,  Aug.  HL  766, 
Vm  431.  Tobiesen,  A.  E.  XI  875,  XXH  123.  Todde- 
rud,  B.  H.  ni  767.  Torgereen,  I.  C.  n  711.  Torger- 
sen,  J.  G.  xm  333,  XVm  1023.  Tannesen,  Johan  V 
679,  TYT  736.  —  Vaage,  XXTTT  239.  Vaumnnd,  M. 
Vn  192,  Vin  70,  XXI  192,  335.  Vedeler,  B.  O.  XXH 
123,  ^yin  761.  Vetiesen,  J.  A.  XXI  335.  Vidsteen, 
C.  B.  Xin  333,  XVm  286.  Vogt,  Jacob  Vm  432. 
XVI  1124,  XVni  96.  Vogt,  P.  H.  XXIV  400.,  Vosa,  L 
A.  n  711,  IV  584.  —  TVaUem,  Sven  XVIH  479, 
XXn  123,  XXIV  584.  Weidemann,  C.  F.  XVni  479, 
655.  Weidemann,  D.  0.  IX  632.  Weisse,  I.  F.  B.  11 
71.  Wenneyold,  H.  C,  XX  887.  Werring,  M.  T.  VI 
424,  Xn  704.  WeUesen,  Thorvald  XVI  1123.  Wich- 
mann,  G.  L.  XXTTT  431.  Wilse,  J.  J.  N.  T.  XVI 1124, 
XVin  96,  XXIV  287.  Winge,  E.  F.  H.  XH  541,  XV 
393,  XVI  1035,  XX  887,  XXH  123,  XXTT  191,  ^TYTn 
239,     Winge,  P.  E.  IV  661,  X  294.     Winther,  Chr.  XVI 

-  .1124.  Wisbech,  Ghr.  H  710,  IV  198,  IX  285,  XVI 519, 
YTTT  720.  Woiff;  8.  M.  XVn  1046.  —  OBtberg,  J.  T. 
8.  yXTT  672.    0vre,  Adam  XVTH  285.' 

Begravede  Lig,  Erklsering  fra  Medicinalcommiteen  angaaende 
Flytning  af  X  363. 

BdeiringsarmeeH  foran  8ebaBtopol,  lidt  fra  X  169. 

Bdladanna,  Hyoscyamns  og  Opium,  cm  den  physiologiske  og 
therapentiske  Virkning  af  XXm  484. 

Belladonna  mod  8vangre8  BrsBkning  n  459,  mod  indeklemt 
Brok  XI  598. 

BeUadonnaeoctrad,  anyendt  mod  langvarig  Hikke  I  39. 

Benuarkninger,  nogle,  i  Anlediiing  af  et  i  Magazinets  Novem- 
berhefte  1867  optaget  Brev  fht  ITdlandet  yedkommende 
Laeren  om  Fedsel  og  Fadselshjselp  XXTTT  109. 

Ben-,  Brush'  og  Bindevcevscdler,  om  Identiteten  af,  samt  om 
81imyaByene  VI  224. 

Benaficekmg  i  HjerUt,  Tilftelde  af  n  60, 

Benienea  VdvOdrng  og  VcbxI,  om  XII  792. 
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Beniffn  tumor  mamnuB,  en  kliniflk  Forelaegmng  over  en,  af  Prof. 

Bichet  i  Paris  XXTTT  351. 
Bengm  dler  Benzole  mod  dyriske  Parasiter,  om  X  712. 
Berberin^  om  XTTT  489. 
Berigiigelse,  XXITT  656. 

BesUegtede,  om  JSgteskaber  mellem  XVI  498, 870,  989,  XVII 855. 
Besvirndserj  Chloroform  som  Oplivningsmiddel  ved  IV  797. 
Bes0g  yed  det  esterrigske  Armekorps  iHolsten  1851  V  449,  501. 
Be&iafden  i  Berlin,  om  XI  289. 
BeMemrHoepUalet  i  London,  Xn  87. 
Bekenddeens  generelle  Pathologi,  om  IV  768. 
Bekenddeer,  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  i  Aarene  1845 — 49  V  802. 

—  om  Betingelseme  for  og  TJdviklingsgangen  af  XTTT  1081. 

—  om  Bnigen  af  koldt  Vand  i  XV  1020. 

—  om  Textnrforholdene  af  Ezsndater  i  I  522. 
BetcenddsesUBreHS  nnysrende  Standpnnkt,  om  XXIV  585. 
BemUinger  og  Afslag.    ^akre,  B.  £.  n  710. 

Agersborg,  A.  W.  V  299.  Amnndaen,  Olaf  XIX  879. 
Anitzen^  H.  de  P.  XX  654.  —  Bachke.  8.  C.  XU  541. 
BalfiOaw,  Basmns  XVI  1034.  Berg,  I.  K  H  71,  711, 
rV  198,  XV  88,  815.  Billington,  P.  H  71.  Blichfeldt, 
B.  C.  XTTT  1046.  Brandt,  Fr.  XXIV  400.  Breckan,  G. 
J.  XX  191.     Brinck,  C.J.  VI  543.     Brinck,  H.  J.  F. 

XX  191.  Bnm,  J.  C.  XVm  654.  Bogge,  H.  E.  J.  C. 
XrX  992.  —  Calmeyer,  O.  J.  XI  876,  XVTH  285. 
Christianaen,  E.  C.  XXH  672.  CoUin,  G.  F.  I  96.  — 
IHetrichB,  C.  G.  H.  n  72,  711,  IX  285.  Ditten,  H.  8. 
XI  876.  —  Eeg,  J.  B.  XVI  1035.  EUermann,  Christi- 
an XTTT  333.  —  Fleischer,  K.  J.  F.  XXI  335-  Fre- 
driksen,  C.  J.  XVm  286.  FreUch,  J.  A.  XXI  191.  — 
Oottvald,  Gnstav  XV  88.  Gottwald,  G.  L.  N.  J.  F.  XXI 
464.  Groth,  K.  J.  W.  XI  876.  Gnmdtvig,  0.  I.  VI 
213.  Getsche,  H.  F.  IV  451.  —  Haanshnns,  O.  A.  XI 
876.  Hansen,  H.  E.  n  712,  VII  579.  Hansen,  8ophns 
XTTT  758.  Hanssen,  8.  F.  V.  XVn  887.  Heiberg,  H. 
XXm  302.  Hertzberg,  I.  C.  I  45.  HiUe.  8.  H.  L. 
XrX  431.  Hirsch,  R.  N.  H  710,  V  556.  Hovland,  A. 
J.  XV  393.      Hovland,  E.  I.  XXI  736.      Hvoslef,  H.  H. 

XXI  464.  Heeg,  Carl  F.  XIX  880.  Heeg,  Christian  IX 
447.  Heeg,  T.  H.  XV  87.  —  Jahn,  C.  F.  N.  XIX  879, 
Jensen,  J.  A.  XXI  888.  Jentoft,  H.  T.  L.  XXTV  225. 
Johnson,  Chr.  E.  XV.  89,  XIX  334.  —  I^noph,  H.  8. 
IX  144,  XX  654.  Ejindsen,  K.  A.  IX  285,  XVIH  284. 
Knntaen,  K.  A.  XXIV  400.     Koht,  I.  A.  11  72.     Krog, 
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A.  G.  XI  876,  Xn  541.    Krohn,  J.  A.  VI  678.     KnlL 
C.  E.   T.    XVm  655.  —  Langeland,   H.   N.    R.    XVI 
519.    Lied,  L.  W.  VI  213,  XIV  711.    Lindgaard,  J.  X. 
XXI  464.       Logn,  A.  A.    XV.  88.    Lothe,  I.  O.  n  712. 
Lund,  A.  L  XI  876.    Lund,  A.  M.  n  72,  XIV  711.  — 
miischmann,  B.  A.  XV  393.     Meyer,    L  H.   I  96,  VII 
579.     Moe,  J.  A.  XVIP  287.     Mddrop,  J.  H.  F.    XXI 
127.      MaUer,  F.  P.  XVm  284.  —  Jfettergren,   C.  G. 
I  45.    Nielsen,  L.  11  71.     Niasen,  A.  L.  XVIH  287.  — 
Ohlson,  C.  N.  Vin  432.     Olsen,  0.  A.  XIX  247.     Op- 
sahl,  C.  XXI  736.  —  I^areUus,  8.  M.  XV  815.    Fetter- 
Ben,  J.  F.  Xm  758.  —  fTacfalew,   N.  S.  U  71.      Biift, 
8.  N.  XIX  247,  XXin  431.      Bode,  C.  N.    XVIH  284. 
Eode,  H.  C.  L  VI  671.      Eosenbei^,  F.    XXTTT  238.  — 
Sandahl,  D.  N.  XTTT  758.     8chamvogel,  H.  C.  L.   XVI 
1035.    Scharlach,  C.  F.  M.  yTTT  758.    Schiye.  H.  A.  XII 
168.     Schmalz,  Edvard   IX  448.     8chneider,  F.  A.  N.  V 
556,  Vn  360.     8chnitler,  B.  K.  XVI  519.    8chnlz,  Jens 
xn  541.    8el8bak,  Jergen  Xn  541.    Binding,  N.  R.  IV 
197.    Sissener,  P.  L.  E.  W.  XI 876,  XXIV  287.     Skaarap, 
F.  C.  8.  XVI  319.    8tilleBen,  Morten  XV '392.  —  Tel- 
lander,  A.  G.  I  150.     Thygesen,   Thyge   Xn  703.      Ti- 
schendorf,    F.    L.    XXI  736.      Tonning,   P.    E.    F.    335. 
Tuxen,  J.  J.  K.  Xn  642.  —  XJchermann,  J.  8.  C.  XXTIT 
432.  —  Vaumund,  B.  n  68.    Vaumund,  M.  1168.    Vd- 
lerop,    E.  P.   XI  285.     Vennevold,   H.    L.    XI   285.  — 
"Wang,  8eren  XX  654.    Wirsching,  P.  H.  I  96.    Wold, 

B.  M.  xn  704.  —  0vre,  P.  L.  XTTI  1046. 

Bibliothek,  Bestemmelser  for  det  medicinske  Belskabs  Vil  808. 

Bicarlxmas  kcUicus,  anvendt  i  Diabetes  XVI  57. 

—  natricus,  anvendt  i  Angina  membranacea  XTT  240,    mod 
Diarrhoe  XIX  1107. 

Binyreme,  om  IV  48. 

—  om  Sygdomme  i  XII  830. 

BittennandeloUe^  jBBtherisk,  Tilfiselde  af  Forgiftning  med  11417. 
Blenorrhagia  vagincB,  beh.  p.  Bigsli.  Hudsygeafdeling  Vll  466. 
Blenorrhagia  glanduli   Chwperi,  beh.  p.    Eigsh.    Hudsygeafdeling 
xm  774. 

—  oculi,  behandlet  paa  Bigshospitalets  chirurgiske  Afdeling 
I  321,  m  779. 

—  sacd  Utcrymalis,  om  Behandlingen  af  XTTT  911. 

Blenorrhoeer,  Bidrag  til  Lseren  omVirkningen  af  de  bakamiske 
Midler  i  XVH  1009. 
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BUmrrkoeer  fra  TJtenis  og    Vagina,    Bftreiuspnings  Behandling 

af  XUI  964. 
JBUnde  her  i  Biget,  om  Undersegelser  angaaende  XUI  231. 

—  om  NedssBttelse  af  en  Committe  for  at  ondersege  Aarsa- 
geme  tQ  det  store  Antal  af  Xn  874,  875. 

—  Sindflsyge  ogBevstiunme  i  Norge  Site  Decb.  1855  Xn  177. 

—  Sindssyge,  Devstonune   og  Spedalske  i  Norge   den    31te 
December  1845  Y  585. 

MiiiidKOfiiimUen,  GircolsBre   til   EmbedalsBgeme   fra   XUI    299, 

Beretnlng  fra  XV  168,  XVI  895. 
Elodet,  om  Ammoniak  i  XIX  382. 

—  om  Aarsagon  til  Coagulation  af,  og  om  Tilstedevsrelse  af 
Ammoniak  i  XIV  454. 

—  om  Fremgangsmaaden  yed  XTndersegelBe  paa  nrinsnrt  Na- 
tron i  XV  975. 

—  om  mikroskopiske  Dyr  i  IV  132, 

—  om  den  praktiske  Anvendelse  af  de   nyere   Undersegelser 
af,  navnlig  m.  H.  p.  Pnerperalaffektioneme  I  535. 

—  om  Skadeligbeden  af  det  knLsnre  Ammoniak  i  Vill  738. 

—  om  spontan  TTdvikling  af  Lnft  i,    betragtet   som  Aarsag 
tU  pindBelig  Ded  Vm  59. 

—  om  Sygdomme,  der  opstaa   af  fremmede  Stoffes  Optagelse 
i  m  391,  468. 

—  om  VarmenB  Indflydelse  paa  Fibrindannelsen  i  IV  249. 

—  ved  Inanition,  Undersegelser  af  ^TT  210. 
Blodets  Goagnlation,  om  Aarsageme  til  XIX  119. 

—  Forandringer  i  Scorbutus,  om  IV  55. 

—  Kredsl^b  og  HJertets  Funktioner,  om  en  Maade  hvorpaa 
de  yilkaarligt  kunne  afbrydes  VI  248. 

Blodfiod,  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  i  Aarene  1845 — 49  V  806. 

Blodgang  se  Dysenteri. 

Blodkgemer,  om  Antallet  og  Betydningen  af  de  farvelese  i  For- 

hold  tU  de  farvede  og  om  disses  Oprindelse  IX  51. 
Blodond0beis  Opdagelse,  en  historisk  Skitse  XXII  775. 
Blodudt^nmelser  i  Sindssygdomme,  om  XI  158. 

—  lokale,  i  Typhus,  om  XV  22. 

Blomkaalavulst,  iagttaget   paa   Prof.<  Seyferts   Afdeling  i  Prag 

XXn  211. 
BlamkaaludvcBxi  (Cauliflower-excrescence)  om  XUI  934. 
Blyplaster,  om  Xn  618. 

Blyvandsklyster  ved  Hernia  incarcerata  m  366,  XTT  583. 
BU»recatarrh,  om Anvend.  af  koldt Vand  til  Injektioner  ved  XV 1024. 
BU»mrHtaiim,  om,  XXQ  598. 
Blasren,  Punctur  af,  under  Symphysis  pubis.  XXTIT  415. 
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BUBTwrmes  Forvandling  til  BwDdeloniie,  om  VUl  359* 
SUerepolyp,  fibres  XXIV  17. 

BkeresUn^  Tilfselde  af  VUI  134,  hos  et  Barn  XIX  865. 
BloBadydm,  om  XXTT  27. 

BMfdng  efter  Iglebid,  Maader  at  Btandse«paa  II  467. 
Bhdtdnger^  behandlede  ved  St.  Olafs  Kildens   Bad  paa  Modm 
Xin  478. 

—  om  Kreosot  i  VII  97. 

BodsfiB9igdet  ved  Christiama,  Instrnktion  for  Inspektionea  yei 
V  298. 

—  K.  B.  om  Anssettelse  af  en  Lasge  ved  IV  799. 

—  Lov  angaaende  HL  419. 

BorkehuUei  i  Christiania  Bom  Fiskebrxgge,  Discussion  om  XY  910. 

Botryocephalas  lotus,  Tilf»lde  af  m  58. 

Bouillon,  om  Liebigs  X  36. 

Bras  artificiel  agricole  XXTV  339. 

Brayera  anikdndnOiica  eller  Kosso,  om  V  746. 

Brigadelcegeembedet  i  Trondhjem,  K.  B.  om  IE  68. 

BrigadekRgeposten  ved  2den  Akershnsike  Infanteribrigade,  K.  B. 
om  Vn  190. 

Briller,  conyexe,  om  en  Kor  ved,  til  Helbredelse  af  viase  For- 
mer af  den  sorte  Stser  XTTT  263. 

Brokincarceration^  om  XXI  40. 

Broklignende  Fedtsvnlster,  om  Fedtbrok  og,  X^TTT  635,  694. 

Brom,  om  XIX  781. 

—  Ammonium  mod  Kighoste,  om  XX  619. 
Bromkalium,  om  XIX  394. 

—  Bromnatrium  k  Bromammoninm,  om,  ^^TTT  529. 

—  mod  Epilepsi,  om  XVIH  982,  XX  432. 
Bronchialcatarrh,  behandlet  ved  Grefsen  Yandkuranstalt  XVI 294. 
BronchiallQerUeme,  om  Tnbercnlose  af,  hos  Bern  XIX  857. 
Bronchialkrup,  XXI  176. 

BronMalr0rene,  om  Indspraitning  i  XYI  148. 
Bronchiectasi,  om,  XXI  733,  XII  823. 

—  Tilfaelde  af  XV  986. 

BroiuMt,  den  pntride,  Bidrag  til  Laeren  om  ^^T  453. 
Bronchitis  acuta,  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  YU  41. 

—  chronica  i  Drammen  i  Femaaret  1856—60  XY  305. 

—  —    beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  YIL  47# 

—  —    behandlet  ved  Grefisen  Yandkuranstalt  XYU  363* 

—  —    behandlet  ved  SandeQords  Bad  m  155. 

—  hos  Bern,  om  Xn  291. 

—  og  Pneomoni,  behandlede  paa  Bvmehospitalet  i  Christia- 
nia XYI  441. 
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Bfimehqpnemum  i  Drammen  i  Fonaaret  1856 — 60  XY  305. 

—  om  Xn  815,  822. 

Bnmze-Hud  eller  Morbus  Addisoni^  om  XH  120,  TilMde  af  og 

SectionBreffaltat  ved  XTTT  228. 
Brakmddd,  Colchicin  Bom  XTTT  48Sr^ 
Brcekwing  i  Pnerperalfeber,  om  Xm  26.  ^ 

—  Svangres,  Belladonna   og  Calomel   mod  n   459,    Oxalas 
cericns  mod  XTT  530. 

Brceknifiger  ved  Cellulitis  pelvis,  om  XTTT  230. 

—  Tilfselde  af  vedholdende,  aden  paayiielig  A&rsag  ITTT  877. 

—  nstandselige,  under  Svangerskabet,  Dedsaarsag  11238. 
Brcekvinsien  i  Group,  om  Anvendelsen  af  XXm  688. 
BrcMdwins  Anvendelse  ved   Slangebid,  om  XTT  127. 

Bruit  de  diable,  om  den  saakaldte  T  355,  487. 
Brystoygdowme,  Behandling  af,  med  Vandknr  Y  269. 
Brystvorter^  garvesnrt  Ely  paa  spmkne  m  625. 

—  saare,  Behandling  af  XQ  500. 

Bryshnniemes  TJdvikling  hos  Diegiyende,  Collodinm  som  Middel 

lal  YH  500. 
Buboner,  om  Jodindspreitning  i  I  513. 
Bubanes,  beb.  p.  Bigsh.  Hndsygeafdeling  XTX  911. 
Bugsnit,  Heldig  Exstirpation  af  Fibroider  gjennem,  xxiii  356. 
Bcekken,  rachitUk,  TilfsBlde  af  XU  610. 
BcBkkenet  hos  de  forskjellige  Eolkeracer,  om  XIX  392. 
Beekkenets  CellevsBV,  om  Betsendelse  i  XTT  585. 
BcekkenforsncBvring^  Afhandling  af  Dr.  M.  C.  Betzins   om,   an- 

meldt  m  218. 
^  —    om  Anvendelse  af  Jod  nnder  Graviditeten  ved  XIII240. 

—  om  Yending  eller  Tang  ved  ringere  Grader  af  XTT  533. 

—  Tilfaelde  af  betydelig  UgeUg  YHI  250. 

—  Tilfselde  af  Ym  720,  MatUation   foretagen   paa   Gnind 
af  xn  532,  xm  235. 

—    om  Yending  som  Middel  tU  at  bevare  Fostrets  Liv   ved 
XXn  86. 

—  Yending  ved  XXH  638. 

Bc&nddorm  nddreven  ved  Koosso  IX  214,  XY  577,   1067,    ved 
Kamala  XY  1067,  ved  Cortex  pnnic»  granatorom  XY  1067. 
B<endelorrne,  om  Blereormes  Forvandling  til  VlLl  259. 
B0lg€badet  ved  Yandknr  Y  201. 
Bpm^  asphyktiske,  Electricitet  som  Oplivningsmiddel  for  XTTT  252. 

—  BemsBrkninger  og  Erfaringer  om   Behandlingen   af  syge 
IX  725. 

—  Circolaire  fra   Indredept.   om   hvilke   der   paa   Listerne 
sknlle  opfsres  som  nsgte  YI  212. 
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B0m  og  KviBder,  om  Forholdet  ved  flere  af  UdlandetB  Em^ 
tal8ind]*etninger  hovedsagelig  dem  for  lY   1,  65. 

—  om  Paralyse  hos  '^TTT  721. 

—  om  Undersegelsen  af  syge  XV  538. 
Bprnealderen,  om  Ansemii  XTTT  1196. 
B^medicBten,  om  XY[  26. 
B0rfu^u>9pitdler  i  Paris  IV  aO,  40. 

B^mehospitcUet  i  Christiania,  Beretning  om^  for  1855  til  1857 
Xn  187,  273,  for  1858—1862  XVI  1,  210,  303,  m 
441. 

—  om  Indls^^else  af  Cronppatienter  paa  ynr  296,  302. 
ipmekopper  se  Vaiiol». 

B^mesygdommej  A.  Vogels  LsBrebog  i,  anmeldt  XV  553. 

—  om  Taaremes  prognotiske  Betydning  i  XTY  856. 
B0me8ygdammenes  Natnr   og   Behandling,    FrematUling   af  vvi 

Charles   West,  anmeldt  IX  492. 
B0f7i8  YcBxi,  om  dens  Indflydelse  paa  Sygdomme  Xviil  316. 
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CaffeMuAtratet  i  Migraine,  om  Anvendelsen  af  V  465. 

Caffeinciiratets  Tilberedning  og  Anvendelse,  om  V.  470. 

CalabarlHMnen,  om  XVTH  67,  154,  177. 

Caladium  seguinum,  om  IX  339. 

Calcaria  ehlarata,  om  TUberedning  af  I  93,  104,  143. 

Calculi  hUialeSj  behandlet    ved    SandeQord  Bad   XVI  674. 

—  piUmonaleSj  Observationer  af  I  585. 

—  renaies,  behandlet  ved   SandeQord   Bad   VH  184,   TIH 
361,  XV  520. 

GaUusdannelsen,  om  XI  1,  65,  Xn  791. 

Calomel,  anvendt  i  Typhus  XV  20,  995,  i  Pneonomi^  XV  2€, 
77,  til  E0gning  i  Syphilis  XV  248,  i  OieaUenorriioer  XYI 
218,  Behandling  af  Typhus  med  XXI  657. 

—  og  Chlor  samt  Calomel  og   Salmiak,    om   samtidig  Bng 
af  I  39. 

—  mod  Svangres  Br»kning  n  459,   mod  Dlarrhoen   i  Ty- 
phus X  855. 

Campher,  i  Lungeinflammationer,  om  XV  77,  79,  81. 
Campherens  Virkning  paa  Tsendeme,  om  III  623. 
Cancer,  behandlet  med  Galvanisme  II  405. 

—  coUi  uteri,  om  Operation  for  XII  602. 

—  Dr.  Landolfis  BehandUng  af  VIII 586,  IX  979,  XI 948. 

—  fungosus,  beh.  p.  Eigsh.  chir.  Afd.  HE  791. 
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CoROdr  i  portio  vaginaliB,  om  XTTT  9S8. 

—  Idbii,  behandlet  paa  Sigghospitalets  chirargiske  Afdeling 
I  428. 

—  lingtMB,  Tilftdlde  af,  opereret  yed  Ecrassement  XI  748. 

—  mamnuB^  Ainpatation  yed  Wienerpasta  yed  et  eget  dertil 
inyenteret  Instrument  1X525. 

—  —    TilfsBlde  af  hyppigt  recidiverende  XIV  1141. 

—  tnanmcB  sdrrhosus,  behandlet  paa  Rigsh.  chir.  Afd.  XXI 
252,  XXn  481. 

—  maxUkB  superioris,  beh.  p.  Bigsh.  cbir.  Afd.  XVII  988. 

—  meduUaris,  TilfoBlde  af  en  meget  ndbredt  m  59,  TUf»l- 

de  af  XTTT  313. 

—  —    reHfUB,  beb.  p.  Bigsh.  cbir.  Afd.  IX  569. 

—  —     tesHculi,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  XXI  254. 

—  —    tihuB,  Til£»lde  af  XH  682. 

—  metanaides,   om   DiagnoBen    af,    yed    Hj»lp    af  Urinen 

XV  978. 

—  om  Bmgen  af  chlorsnrt  Kali  i  XIX  1090. 

—  om  deng  Stroktarforholde  eg  TJdyiklingshistorie  XXIV  521. 

—  om  Inocnlabiliteten  af  XVm  1066. 

—  om  Kniy  eller  Gansticnm  til  Borttagelse  af  IX  280. 

—  Oyersigt   over    Udbredelsen   i   Norge   XXIV   241,   288 
(med  Kart). 

—  recti,  om  XI  952. 

—  sdrrhasus,  beh.  p.  Bigsh.  chir,  Afd.  XXI  252. 

—  theoretisk-praktiske  lagttagelser  over  Naturen  og  Thera- 
pien  af  I  783. 

—  vecicce  urinaria^,  Tilfselde  af  XTTT  613. 
Cancroid,  om  XVII  461. 

Ca$mabi8  indica,  om  XTTT  486,  i  Tetanus  XIV  957. 
Carbolsyre,   ForgiftningstilfiBBlde   yed    indvortes    Anvendelse   af, 
XXm  222. 

—  i  den  chimrgiske  Therapi,  om  Bmg  af,  XXm  348. 
Carbunctdus,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  11  604,  XXII  738. 
Careinomet,  om  XVH  238. 

Cardialgi,  behandlet   ved    Orefsen    Vandknranstalt    XV — 111, 

XVI  294. 

—  behandlet  yed  Eidsyoldsbadet  V  304,  VHI  275,  Xn  650. 
— T    behandlet  ved  Sandefjords  Bad  VI  554. 

' —    og  TTlcas  ventricoli,  om  Diagnosen  mellem  XI  178. 

—  om  Atropin  mod  XI  179. 
Cardcl,  om  IX  340. 

Caries,  behandlet  paa  Bigshospitalets  chimrgiske  Afdeling  1 430. 

—  orbUce,  et  Tilfielde  af  IV  744. 
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Caries  scropkulosa,  behandlet  ved  BandeQord  Bad  1 482,  IV  877. 

—  sicca  i  Skidderledet,  om,  XXH  180. 

—  vertebraruMj  Behandling  af  Yin  374. 

*  Carlsbad,    seine    Quellen    imd    deren    Yersendnii^*,    aandA 

XIV  963. 
Castormm  norvegicum,  om  XTT  673. 

Castration  hos  Dyr,  om  en  ny  Operation  istedetfor  Y  832. 
Casuistiske  MeddeUHser,  et  Par  XXIY  489. 
Casaistik,  Udt  medicinsk  XXIY  401.  

—  Bidrag:  til  den  chroniske  Nicotinforg^ftnings  ^xiii  72. 
Cataract,  Behandling  af,  ved  den   modificerede   Ldnearestnclui 

XXI  96. 

—  Extraction  af,  foretagen  efter  fomdgaaen  Iiidfictomi  HI 
598,  XIX  981. 

—  helbredet  ved  hyppig  TJdtefmmelBe  af  Hnmor  aqyeas  XVI 
335,  708. 

Catarada^  behandlet  paa  BigBhospitalets   chimrgiske  AfdeUngl 

430,  n  605,  m  780,  XXI  259,  XXH  487,  761. 
Catarrh  og  Ozon  lY  388. 

—  om  Bmgen  af  koldt  Yand  Bom  Ladgemiddel  i  XY  1023. 
Catarrhalsk  og  lobaer  Pnennomi  hos  Bamet,  om  YI  253. 
Catarrhus  laryngis,  behandlet  ved  GrefBen  Yandkuranstalt  XV  111 

—  vesicm,  —        -        —  —  XV 112. 
Candiflotoer-excrescence,  om  XTTT  934. 

Camtkum,  et  nyt  ^^T  830. 

—  ^m  Jod  som  IX  61. 

Cauterisation,  lineser,  af  Thorax  i  Asphyxi  XII  126. 

—  om  den  pnnctaerede  XYI  59. 
Cedronfr0,  om  Ym  197. 

Celler  og  Lymphekar,  de  senere  Aars  Undersegeber  over,  XXIII 

537,  579. 
CeOesystemets  OphsBvelse  i  Frankrige,  om  Ym  201^  48a 
CeUutitis  pelvica  og  perinterina,  behandlet   paa  FedsebitiftelfleB  i 

Christiania  XIY  509. 

—  pdvis,  om  Xn  585,  XIY  171. 

—  —    om  BrsBkninger  ved  XTTT  230. 
Censur  over  medicinske  Prisafhandlinger  YI  749. 
Centrdlcommission  i  Christiania  i  Anledning   af  Cholera,  K.  B. 

om  Oprettelse  af  n  70,  K.  It.  om  OphaBvelse  af  VI 541. 
Cephalalgia,  behandlet  ved  Eidsvolds  Bad  Ym  275,  XII  551. 

—  behandlet  ved  Grefton  Yandknranstalt  XYI  299. 

—  behandlet  ved  SandeQords  Bad  I  476,  11  268,  m  155. 

—  nmralgica   inkmwttens,   om  Behandling  af  n  532. 
CepAoM^ematoma^  behandlet  paaFedselsstifteiBen  m507,  IV  52$. 
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CerebeUUis,  om  XY  870. 

CerebeUum,  Tilfolde  af  Atrophi  af  den   venstre   Hemisphnre  af 

XVn  1119. 
Cer^dlarterieme,  Tiltolde  af  akut   Tnflamination   af  under  Sy- 

pMis  XXIV  466. 
Ckanker,  om  Uniteten  eller  Dnaiiteten  af  Xni  961. 
Chankermalerie,  Inocnlation  af,  for  at  konstatere  IniniTinitQtBfor- 

boldene  og  deres  Gonseqyentser,  nogle   BemsBrkninger  og 

Eors0g  vedkommende  XI  411,  541. 
Chemiens  Forhold   til  den  praktiake  Medicin,   om  lY  407,  490. 
Chemisk  pathologiske  Laboratorinm  i  "Wlen,  Meddelelser  fra  det 

Vm  386. 
Chinabarkens  Anvendelse  i  chroniske  Sygdomme,  om  XI  731. 
Chmin,  Forbnd  i  Frankrige  mod  Salg  af  saadan,   som   indehol- 

der  oyer  3  pOt.  fremmede  Bestanddele  X  347. 

—  og  Opium,  om  Antagonismen  mellem  Xvii  93. 

—  Fris  for  Opdagelsen  af  knnstigen  tilberedet  X  342. 

—  som  Anthelminticnm,  om  X  713. 

—  som  Antiphlogistikam  XXIY  395. 

—  Behandlii^  af  Variolae  og  Varioloider  ved  XXIV  498. 
Ckimnens  afkjalende  Virkning,  om  XXI  729. 

Chifdmum  bisidphuricum,  om  den  pkysiologiske  Virkning  af  XII 490. 
Gkinium,  om  Xn  599,  arsenicosam,   ferro-snlphoricnm,  iodatnm, 

tannicnm,  valerianicnm  om  XTTT  490. 
Chirurgien,  om  Anvendelse  af  Knlde  i  XVH  936. 
Chirurgische  Erfahmngen,  XXTTT  463,  621,  698,  741. 
CMrurgiske  Tilfslde,  to,  XXTTT  267. 
CMrurgisk  Literatnr,  Angivelse  af,  i  de  seldre  medidnske  Tids- 

skrifter  n  45. 
CMor  til  Desinfection,  en  hnrtig  Maade  at  tilberede  paa  XTT  584. 
Chloral,  Forhandlinger  om   1   det   svenske   Lsegeselskab   XXIV 

340. 

—  et  nyt  Hypnoticnm  og  Ansestheticnm,  om,  xxm  645. 
Chtarals  pysiologiske  og  therapentiske  Virkninger,  XXIV  170. 
(Moras  kalicas  som  therapentisk  Middel  og  som  PrsBseryativ  mod 

Stomatitis  mercnrialis  XQ  869,   i  Krseftsygdomme   XIX 
1090,  i  Syphilis  XX  462. 
Chhrjem,  som  Prseservatiy  mod  Syphilis,    om  X  716,   mod  Gto- 
.     norrhoe  XHI  1205,  i  Cholera  Xm  1154,  XFV  208. 

Chlorodyne,  om  Sammensatningen  af  XV  352. 

Chloroform,  appliceret  lokalt  paa  Uterus,  om  IX  135. 

—  anyendt  mod  Delirium  tremens  IV  213,  mod  Asthma  og 
flere  andre  Sygdomme  IV  214,  mod  Eclampsi  IV  782. 
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Chhrofarm  mdvendi^  mod  Oaldestene,  om  m  717. 

—  i  ConvulBioiier  lies  Bern,  om  YI  461,    i  Setentio  hob 
Xn  580,  i  TetanoB  XY  498. 

—  om  IV  162,  V  548,  838,  842,  VH  345,  658. 

—  om  Brngen  af  istedetf or  Svovlsether  som  aoKslhelaiAlfii- 
del  n  47. 

—  og  Svovlknlstof;  Foxwg  mod  n  300. 

—  og  Svoylflether,  om  Lihalatioii   og  lokal   Anvendielae  ^ 
8om  Lsegemiddel  IV  771. 

—  hnrtig  D^d  eftor  en  niBBteii   normal   Fedsel   og  Amwet 
debe  af  XTTT  707. 

—  om  den  senere  Tids  Opposition  mod  XTV  803. 

—  om  Anvendelae   af  Morphiniigection   til   Forlamgdie  d 
Nareosen  efter  XVII  1168. 

—  til  Indaanding,  anvendt   paa  RigBhospitalets  cliinifiBke 
Afdeling  HI  269. 

—  som  Opliyningsmiddel  yed  Besvimelaer  IV  795. 

—  Tilfaelde  af  Ded  af  VH  184. 

—  ved  0ienoperationer,  om  Anvendelfle  af  VI  701. 

—  Virkning  og  Chloroform  Ded  y^tt  711. 

—  og  dens  Brag  yed  Fedaelalgnlpen,  om  XTTT  105. 
Chlorcfarmena  Anyendelse  i  Accouchement,  om  IV  210. 

—  —  i  Tandkdgeknnsten,  om  IV  311. 
Chloro/armens  udyendige  Anyendelse  mod   Nenralgier   og  gaak 

Saar  IV  765,  787,  yed  Orchitis  IV  782.  yed  indflUn^ 

Brok  IV  786. 
C%foro/onf^or^/Mi8^,  heldigt  Udfald  af  en  XX  1084. 
ChhroformMihaiatiaH  helyst  yed  direkte  Forseg  X  471. 
Chhrose,  om  Vinklyster  i  X  710. 
Chhrosis,  behandlet  yed  Eidsyoldsbadet  V  306,   VI  338,   vm 

276,  xn  353.  

—  behandlet  yed  Grefsen  Vandknranstalt  XV  113,  XVII 364. 

—  behandlet  yed  St.  OlafB  Kildens  Bad  ICTTT  473. 
Chlarzink,  i  Cholera  IV  572. 

—  om  Anyendelse  af  IV  568. 

~    som  Middel  tQ  at   tilintetgjere   Stank   og   Sygestofle  n 
696,  m  59. 
Cholagoga,  om  fors^ellige  IX  340. 
Cholera  osiaHca,  Aktstykker  aagaaende  n  175,  247. 

—  —    Circnlsere  fra  Indre-Dept  om  Indberetning  om  TSr 

fselde  af  og  forelebige  Foranstaltninger  mod  11487. 

—  —    Diskvflsion  om  de  Midler,  Apothekenne  her  haw 

i  Forraad,og  som  haye  ynret  benyttet  ifmn^iir 
ende  Epidenrier  af  n  566,  640. 


31 

Cholera  asiaika,  Diakasaion  om  Nytten   af  Qvarantaine  mod  11 

188,  XIX  1107,  XX  557,  563,  623. 

—  —      DiskuBsioii  om  Smitsomheden  af  n  121. 

—  —      Diskoaaion  om  Udgivelae  af  en  popnlaBr  Attvia- 

ning  for   Lsegmand   til   Erkjendelae    og   ferste 
Behandling  af  n  704,  m  52,  54,  56. 

—  —      Forakjellige  Beaolationer    og   Bekjendtgjerelaer 

angaaende  Foranataltninger   mod   n   707,   IQ 
149,  344,  418,  558,  652,  718,  765,    IV  195, 
335,  736,  798,  V  61, 178,  297,  423,  VH  661, 
868,  Vin  135,  619,  XXI  846,  854. 
"-  —      K.  B.  om  Opfettelae   af  en  Centralcommiaaion 

i  Ghriatiania  i  Anlednlng  af  n  70,  K.  B.  om 
OpliSBvelae  af  aamme  YI  541. 

—  —      oifentlige  Foranataltninger   i  Storbritannien  og 

Frankrige  til.  at  erhyerye  neiere  Knndakab  om 
n  692. 

—  —      om  Anmeldelae  af  I  147. 

r-  —      om  Behandling  af  n  635,  in  729,   Xl^TT  30. 

—  —      Skrivelae   fra   Marinedepartementet   ang.    Qya- 

rantaine  og  Foranataltninger  mod  Ind&relae  af 
n  125. 

—  —      Tr»knl  mod  n  560,  V  296,    Calomel   mod  V 

296,  Liqyor   ferri   aeaqyichlorati  i  XIIT  1154, 
XIY  208,  Chlorzinkoplenning  i  IV  572. 

—  behandlet  paa  Bigahoapitaleta  medicinske  Afdeling  1859 
XV  26. 

—  BetsBnkninger  og  Erklsetinger  fra  forakjellige  Antoriteter 
angaaende  Vin  752. 

—  Diaknaaion  om  V  60,  167,  291. 

—  Diaknaaion  om  prseventive  Forholdaregler  mod,  i  Ghaiati- 
ania  XX  698,  854,  860. 

—  Etndea  snr  le  6pid^miqne,  aa  natore  et  aon  traitement; 
Cholerana  nppkomat  och  ntbredning  1  MalmQ,  Bapport 
ang&ende;  Gholeran  nnder  Epidemien  i  Gk)teborg  1850 
och  8|}aky&rden  k  Choleraajnkhnaet  aamt  ftaigter  om  ajnk- 
domena  natnr;  anmeldte  V  402. 

—  ForeatQling  fSra  det  medicinake  Selakab  om  Foranatalt- 
ninger til  Forebyggelae  af  XII  61. 

—  i  Bergen  Vintren  1848--49,  om  III  208,  271,  641,  561. 

—  i  Ghriatiania  i  1850,  dena  Gang,   Opkomat,  Statlatik  og 

da  HM)d  den   tmhud  Foranataltnin- 
ger V  66. 
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Cholera  i  Christiaiiia  i  1850,  dens   Symptomer    og    Behaatte 

V  126,  Beretning  om  V  57. 

—  —         og  dens  Omegn  i  1853  Vm  433. 

—  -        —         i  1855,  Beretning  om  X  125,  129,  132. 

—  •        —  i  1866,  Disknssion  om  XX  865,  947^  9€i 

989,  1005,  1088,  XXI  Tilk^iahefle. 

—  i  HoUand  1848—49  VI  197. 

—  i  Norge  i  1853  ndenfor  OhriBtbiiiia  og  Akers  SogaTSI 
625,  689,  769. 

—  i  Tensberg  1855,  om  X  201. 

—  og  Ozon  IV  391. 

T-  om  Forandringer  i  de  bestaaende  QvarantainebesteBBci- 
ser  mod  XX  872,  Kgl.  Plakat  ang.  XX  881. 

—  om  IndpodDing  af  en  Dyregift  som  PrseservaliT  md 
Xin  94. 

—  og  Principerne  for  dens  Behandling,  om  IX  610. 

—  Prisopgave  angaaende  X  64. 

—  Skrivelse  fra  Indredepartementet  angaaende  Honorar  Itf 
private  Lseger  som  Medlemmer  af  SandhedscommisaiQMi 
mod  Xm  380. 

—  Syphilisation  foreslaaet  som  Pneseryativ  mod  V  488. 

—  Temperaturforholde  i,  X\J  708. 

—  Conferencen  1  .Weimar  XXH  187. 
Cholera^pidemien  1  Bayem  i  1854,  Beretning  om  XTTT  1180. 

—  i  Christiania  1853,  Medd^elser  og  Disknssion  om  YH  8S1 
858,  864,  Vin  66,  131. 

—  i  Rusland  1847  HI  721. 

Cholerafarsoten  i    Sverige    1853,  SnndhetscoUegii  ber&ttebe  obl 

anmeldt  X  133.  

Choleralazaretet  i  Oslo  1853,  Beretning  om  Vm  580. 

—  i  Pipervigen  i  1853,  Beretning  om  VTH  570. 

—  paa  Ankerlokken  i  1853,  Beretning  om  Vm  561. 

—  paa  Grenland  i  1853,  Beretning  om  Vm  497. 

—  paa  Sorgenfri  i  1853,  Beretning  om  Vm  516. 
GkoleralcBger,  K.  E.  om  Honorar  til,  IX  141. 

Choleras  Forplantelsesmaade,  Disknssion  om  Vm  597,  609, 664. 
764,  IX  132,  278,  X  134,  202. 

—  Indflydelse  paa  Svangerskab  og  Barselseng,  XXII  646. 

—  Maade  at  opstaa  og  forplante  sig  paa  med  ssrligt  Hes- 
syn  til  Epidemien  i  Christiania  i  1850,  Benwirtningier 
om  V  145. 

—  Nator  og  Behandling,  om  XX  609. 

—  pathologiske  Anatomi  om  IV  299. 

—  Smitsomhed,  om  n  121,  IV  305,  IX  320,  446. 
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Jholeras  XTdbredelsesmaade^  om  X  323. 

—  TTdbrednin^  ved  personlig  Overforelse,    efter  lagfttagelser 
under  Felttoget  paa  Krim,  anmeldt  XTT  727. 

—  ulige  Styrke  i  de  forskjellige  Dele    af   Kjebenham,    om 
de  sandsynl%e  Aarsager  til,  anmeldt  Vill  131. 

Cholerasyge  paa  Hospitaler,  Indflydelsen    af  Separation   af  XXI 

731. 
Choleravdt0minel9erM,  om  fongoide  Legemer  i  IV  132. 
Cholerine,  et  Tilfselde  af  Hjernecongastiou  efter  XVm  856. 
Cholesteatomer,  om  XVl  976. 
Chorea  om  XXIY  343. 

—  behandlet  ved  Grefsen  Vandkurangtalt  XV  114,  XVI 300. 

—  behandlet  ved  Sandefjord  Bad  XFV  149. 

—  Behandling  af,  med  koldt  Vand  XV  1028. 

—  gravidarum,  Valerianabad  ved  XXTV  618. 

—  dectrica,  om  I  452. 

—  Kliniske  Erfaringer  om  XXII  766. 

—  og  choreiforme  Muskelskjselvninger,  om  XV  870. 

—  9t.  Viti,  BehandMng  af  I  450,  in  629,  X  42. 

—  —       om   yxn   90,    behandlet    ^aa   Barnehogpitalet 
Xll  301. 

—  Tilfaelde  af,  behandl.  paa  Kigsh.  med.  Afd.  XXm  9. 
Ghoroidea,  om  Maskelflbre  i  XV  585. 

Choroiditis,  beh.  p.  Rigsh.  chir.  Afd.  XXII  763. 
Chymographian,  fremvist  og  forklaret  VIT  121. 
GiUalnefveme,  Section  af,  ved  sympathisk  Ophthalmi^XXn  582. 
CinchonatrcBer,  om  Forseg  med  Overplantning  tilandre  Verdens- 

dele  af  XV  983,  XVI  159. 
Cinnoberr0gninger  ved  syphllitiske  Exanthemer,  om  VI  293. 

Circulation  og  ReBpiration,  Bidrag  til  Ejendskab  om  det  le- 
vende  Menneskes,  efter  Erfaringer  paa  Henrettede  Btrax  ef- 
ter deres  Dod  XXTT  63. 

CHrctdationen,  om  en  1  den  senere  Tid   paavist   Saeregenhed  ved 

IV  320. 
Oirsophthalmus,  behandlet  paa  Rigshospitalets   chimrgiske  Afde- 

ling  I  567. 
Citroner  mod  Diphterit  XXI  56. 
CHroMyre  som  smagforbedrende  Middei  II  462. 
City-Hospital  i  New- York,  om  Xin  455. 
Clonus,  behandlet  paa  Rigsh.  chirorgiBke  Afd.  XXII  476. 
Clfdhfoot,  Practical  manual  of  the  treatment  of,  XXIII  730. 
Coccyodyni  bevirket  ved  Fractor  af  ob  coccygis  XV  137. 

—    om  XV  147. 
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Coccygeakvulsij  Bevrngelaer  i,  AXill  483. 

Codein,  om  XIX  780. 

Coffein^  om  XTTT  489. 

Colchidn,  om  XTTT  489. 

Colchicum,  anyendt  i  smaa  Doser  i  Arthritis  XV  977. 

Colica,  Behandling  af,  med  Vandknr  Y  276. 

CoUaieralcirculaiianj  et  sjeldent  TUfslde  af  XXIY  464. 

CoUodium  corrosivwn,  om  X  194,  ved  Cancer  XTTT  746. 

—  om  m  619,  625,  743. 

—  med  01.  ricini  mod  Forbraending  XIV  605. 

—  8om  Middel  til  Brjrstvorternes  XJdvikling  ho0  Di^yende 
Vn  500. 

—  stypticum,  anvendt  paa  Rig^.  chimr.  Afd.  XX  TT  724. 

CoUutn  humeri,  Fractnr  af,  med  Luxation  af  caput    XXTTT  363- 

—  ideri,  Atrophi  af,  behandlet  med  InciBion  VI  407. 

—  —     Ecrassement  af,  XXin  557. 

—  —     om  Anvendelsen  af  Vesicatorier  paa  XTV  603. 

(John  ascendens,  om   sygelige  TUstande  i,  som  Aanag   til  VfA- 
pathisk  Sindsforyining  XI  398. 

Coluber  herus,  Ded  efter  et  Bid    af  XV  41. 

Combustio,  behandlet  yed  Blgshospitalets  chirargiake  Afdeliag  I 
570,  XXI  233,  XXn  736. 

—  behandlet  paa  Barnehospitalet  XII  309. 

Commit6y  raadgiyende  for  Medicinalstyrelsen,  K.  B..  om  NedMrt- 
telse  af  en  rv  583. 

ComnioHo  cerebri,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  I  570. 

—  tnedulke  spinalis,  beh.  p.  Rigsh.  chir.  Afd.  11  606. 

Compagnichirurger,  Bes.  om  tynngent  Indskud  i  Enkekasaen  for 
vn  578. 

Compressio  meduUce  spinalis,  beh.    paa   Rigsli.    chinugiske  Afi 
XXn  741. 

Compression  anyendt  yed  HydrocephalaB  chronicns  VI  61. 

—  om  Behandling  af  Anenrisma  ved  VI  184. 
.    —    af  Arterier,  XXTTT  363. 

Comprimeret  Luft,  Anstalter  Tor  Sygebehandling  med  xxiii  43d. 
Conc^Honen  og  ^glesningen,  om  Tiden  for  IV  534. 
ConcreUo  urethrce,  behandlet  paa  Bigsh.  chir.  Aid.  XXTT  74ft. 
Concreiioner  i  Hjertet,  om  XV  641. 
Coductor,  for  Bongier,  yed  Strictorer  I  213. 
Condylomer,  om  XV  676. 
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CongesHones  cerebri,  behandlet  ved  Eidgyoldsbadet  V  309. 

—  _  _        .    Grefaen  Vandkuranatalt  X VH 

365. 
CongesHanedbseesseTj  Behandling  med  JodinjectioB  YIII  194. 
Canffres,  hygienisk  og  statLBtisk,  i  BrUssel  1852  yi526;  i  1853 
Vn  650. 

—  medical  international  de  Paris,   Besnm^   af  et  Foredrag 
af  Prof.  Booi^rade  ^^TT  247. 

Goniin  og  dets  Salte,  cm  V  544. 

—  ved  excemates  Conjimctivit,  cm  XTT  275. 
ConjuncHvis  diphterim,  behandlet  paa  Bemehospitalet  XYI  221. 

—  Keratitis,  Iritia,  behandlede  paa  —  XYI  227. 

—  scrophdoaa,  behandlet  med  Electricitet  XTV  1103. 

—  irachomabosay  behandlet  paa  Bomehospitalet  XYI  223. 
CtynsliMio  epidemica,  DiscnBsion  om  V  835,  VI  63,  141,    205, 

209,  266,  406,  473,  588,  659,  800,  809,  VH  120, 181, 
344,  443,  505,  567,  574,  804,  855,  VHI 66,  130, 196, 
335,  492,  609,  IX  129,  136,  138,  213,  283,  444,446, 
506,  691,  751,  809,  815,  X  46,  48,  125,  131,  191, 
203,  292,  365,  368,  431,  434,  721,  801,  XI  44,  108, 
182,  260,  333,  599,  600,  938,  940,  XU  59,  60,  149, 
236,  442,  519,  592,  872,  873,  934,  1027. 

Cansulentj  Antagelse  af  en  Iseg^kyndig  i  Indredepartementet  I 
44,  n  709. 

ContagioeUeten  af  den  secnndsere  Syphilis,  om  VI  565. 

Cantrtictur,  opadstigende  reflektorisk,  efter  traomatisk  Ledaifek- 
tion,  om  XXIY  214. 

Caniracturer,  deres  Behandling  ved  fialvanisme  XTTT  977. 

—  beh.  p.  Eigsh.  chir.  Afd.  XXI  246. 

Cantusio,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  I  572,  11  406,  XXI  233, 
XXn  465,  730,  XXIV  131. 

—  capitia  medErysipelas  faciei  og  Meningitis  beh.  p.  Bigsh. 
chir.  Afd.  VI  376. 

Cawvulsioner  hos  Bern,  om  Chloroform  i  VI  461. 

C&r  se  Hjertet. 

CoraUine,  om,  ^mu  485. 

Cordyse,  om,  XXTTT  641. 

Corelysis,  et  Tilfnlde  af,  med  Bemserkninger  XXI  134. 

CcfTiea,  Den  ved  Encephalit  betingede  Distraction  af,    hos  smaa 

Bern,  XXH  772. 
Carwu  cutaneum,  om  XVI  1054. 

Corportt  itUereapsularia,  ny  Methode  til  Fixeren  af  X  800. 
Carpus  aliemtm  in  artic.  genn,  beh*  p.'Bigsh.  chir.  Afd.  XXI 239. 
. —        —    in  glottide,  behandl.  -      —  — XXn468. 

3* 
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Corpus  interarticulare,  Tilfelde  af  XVI  8L 
Carpuscula  taeius,   om  VI  654. 
Coresponiance-Efterretninger  fra  Paris  VII  177. 
Cortex  MusentUB  mod  Tsenia  YI  539. 

—  pumcce  granaiorum  mod   Bsendelorm^  om  XV  1067. 
Coryza  periodica,  behandlet  ved  SandeQords  Bad  XVI  675. 
Coxdlgia^  behandlet  ved  Sandeijords  Bad  n  269. 
Coxarihrocace,  behandlet  paa    Bigshospitalets   chinu^ke   Afde- 

Ung  XXn  763. 
CrdHnisme,  Bapport  de  la  Commission  cr^e  par  B.  M.  le  roi  de 

Sardaigne  ponr  ^tadier  le,  anmeldt  V  518. 
CriHnismen,  Undersegelser  angaaende  IX  3d2. 
Croup  se  Angina  membranacea. 

Cuprum  svlphuricum  ved  Behaendling  af  idiopathiskMani  XI 401. 
Curare,  Behandling  af  Epilepsi  med  yXT  732. 

—  om  XVn  545,  XIX  979,  1130. 

—  som  Antidot  ved  Strychninforgiftning,  om  XV  379. 
Cyahkaltuni  som  Desinfectionsmiddel,  om  X  199. 
Cyanosis  congenita,  om  X  670. 

CydiUs  chronica,  behandlet  ved  Sandeijord  Bad  VU  135. 
Cynoglospulver,  om  Salg  i  fiaandlcjeb  af  XTTT  326. 
Cyster,  om  XVI  970. 

C^sHcercus  hos  Svinet  med  Hensyn  til  den  private   og  offentiige 
Hygiene,  om  XIX  771. 

—  paa  Nethinden,  om  IX  265. 

Cystitis,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  XXI  266,  XXH  475. 

—  chromca,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  III  155. 

—  Folia  uv»  ursi  mod  XIV  290. 

—  om,  XXn  592. 

Cpstosareoma  phyllodes,  Tilfadde  af  XIV  1141. 
Cystovariutn,  behandlet  paa  BIgsh.  ehir.  Afd.  XXII  478. 
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Dactylitis  syphiliHca,  om  XXII  250. 
Daturin,  Atropin  og  Kyoscyamin,  om  XI  1015. 
DeMitas  nervosa,  behandlet  ved   Eidsvoldbadet   I    333,    V  310. 

VI  343,  Vra  276. 

—  —      behandlet  ved  GrefsenVandkuranstalt  XV  119, 

XVI  300,  XVn  366. 

—  —      behandlet  ved  SandeQord  Bad  I  473^  II  269, 

m  155,  VI  555,  Vn  135,  VHI  361,  X4W, 
XI  966,  XIV  150,  417,  XV  521,  XVI 676. 
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DMlUt^  nmma,  behandlet  red  St.  Olafs  Bad  XYI  281. 

—  paralytica,  behaadlet  ved  Sandefjord   Bad    III    156,    lY 
278,  V  604,  YI  555. 

Decimalvcegtens  Indfarelse,  Forcdag  om  IX  508,  566,  XIII  945, 
Commiteindstilling  om  X  58,  489,  Discussion  om  X437, 
XII  251,  Departementsskrivelse  om  XII  536. 

Decoctum  qvercus  mod  Alan  anyendt  mod  Descensus  ateri  med 
Fluor  albus  Y  421. 

—  Zittmanni,  om  XY  728. 
Decubitus^  Mlddd  til  at  forebygge  n  559. 
Defectus  uteri  XXIY  367. 

—  —  2  Tilf»lde  af  XXm  305. 

—  —  iagttaget  paa  Prof.  Seyferts  Afdeling  XXII  210. 

—  —  et  vagin»  XXI  441,  XXH  418,  XXIH  306. 

—  —     -      —     om  XIX  633. 

Ddmum  tremens.  Chloroform  anyendt   mod   lY   213,   Digitalis 

anyendt  mod  XYin  166. 

—  —       om  Behandlingen  af  XIY  1158. 

—  —      som  Complication  yed  Pneumoni,  om  XY  82. 

—  —      TilfsBlde  af  hyppige  Anfald  af  H  446. 
Dentitiiynen,  om  Paralyse  i  Forbindelse  med  Y  335. 
DentiHonshesvcerligheder  hos  et  Spsedbarn^    god   Yirkning   af   at 

ineidere  Tandkjedet  yed  XXIY  401. 
Derivantia,  Bedemmelse  af,  i  Wien  XY  1019. 
Derwation  med  Stibiatplaster  yed  Syphilis,   anyendt   paa   Bigs- 

hospitalets  Hudsygeafdeling  ^TH  779. 
DermaMogi  og  Syphilidologi  XXni  650. 
Dermatologiske  Meddelelser  XIX  42. 
Dermoidcyster,  om  XYI  980. 

Descensus  uteri,  beh.  p.  Bigrsh.  chir.   Afdeling  U  410,  III  797, 

YI  380. 

—  —     og  Fluor  albus,  behandlet  med   Decoctum   qyer- 

cus  med  Alun  Y  421. 

—  —     om  Behandling  af  HE  627. 

DesinfedAon,  en  hnrtig  Maade  at  tilberede  Chlor  paa,  til  XII  584. 
Desinfectionsmiddel,  Chlorzink  som  11  696,  m  59,  Cyankalium 
som  X  199. 

—  om  Electricitet  som  II  557,  om  Tr»kul  som  XY  777. 
Demationer  af  Liymoderen,  om  X  7. 

Diahetesy  Behandltngen  af,  med  Arsenik  XXIY  616. 

—  om  XYI  56,  XYm  416. 

—  om  den  disetetiske  Behandling  af  XY  783. 

—  insipidus,  TiUWde  af  XX  933. 

—  mdlitus,  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  XYII  908,    XX  906. 


38 

Diabdes  mdliims,  Hctbreddse  i  el  TiUUde  af  nMUet,  y^A  BjaAf 

af  Setaoenm  bucIub  XX  365. 

—  —     om  Fordeielae  af  Fedt  i  VI  47S,  vm  Kyd^seii  af 

Snkker  i  XH  649. 

—  —     Tilfelde  af  VI  697. 

—  —    01gjaer  anvendt  mod  IX  498. 
DiakomsseanstalUn  Bethanien  i  Berlin,  om  XI  889. 
Diapkorese  i  den  chroniske  Morbnis  Brigphtii,  om  AsTenddaoi  af 

XVm  254. 
DiaphoreHsk  Behandling,  methodislu  af  Hydrops  ITTT  117. 
Diaphragma,  om  Virkningen  af  Vll  80d. 
Diarrhoea  thratnea,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  XVI  676. 
Diarrkoe,  beh.  p.  Bigsh.  medicinske  Afd.  XXI  747. 

—  Bicarbonas  natricns  mod  XIX  1107. 

—  i  Pnerperalfeber,  om  XTTT  25, 

—  og  Cholerine,  behandlet  paa  BeGmehospitalet  XTT  300. 

—  kronisk,  Karlsbader  Spmdel  ved  XXIV  517. 
Diastase  af  SjmphysiB  pnlas,  Tiliiaelde  af  XH  610,  TilflBBlde  af 

i  Forbindelae  med  periuterin  og  pelvien  Gellnlit  TTTT  700. 
Dieffivende,  om  en  egen  0ien8ygdom  hos  XV  647. 
Diegivendes  Melk  og  Foetus,   om   Medieamentemes   Overgaag  i 

den  XVI  470. 
Diegivningen.  om  Nytten  af,  og  om  det  skad^ige   ved   at    andr 

lade  den  1  Sygdomme  Vm  461. 
DiegUmngens  Indflydelse   paa   Menstniatlonen,   lagttagolser  on, 

paa  Fedselsstiftelsen  XIV  648. 
DigesHonssystemet,    om    Sindssygdomme    fremkaldte   yed   piimar 

Forstyrrelse  i  XI  877. 
Digitalinj  om  Virkningen  af  VI  523. 
DigitaliSj  anvendt  i  Delirium  tremens  XVm  166. 

—  som  Antaphrodisiacom,  om  X  43,  om  Anvendelse  af  i 
Sindasygdomme  XI  158,  892,  XII  17,  i  Pnenmoni  XU 
883,  i  Paerperalfeber  XIV  505. 

DUatoHo  ventrictdi,  beh.  ved  Ghrefiien  Vandknranstalt  XVI  303. 

—  —    dens  Pathologi  og  Behandling  XX  741,  793. 

—  —    Tilfalde  af  betydelig  VII  576. 

DipMheritj  behandlet  paa  Bigshospitalets  medicinske  Afdeling  XV 
584,  808,  XXI  745. 

—  ExBtirpation  af  Tonsilleme  foretagen  ved  XIV  1144. 

—  om  Paralyser  efter  XV  1049,  XVn  875. 

—  Tilfaelde  af  Paralyse  efter  XIH  1228,   XIV  1142,  XVI 
589. 

—  om  Hypermanganas  kaUens  mod  XX  515. 

—  Svovl  mod  XXIV  499. 
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Diphtherit^  Sapdannelfle  i  XXI  55. 

—  Citroner  mod  XXI  56. 

—  tilf»ldig  Inoculation  af,    mod   paafolgende  Paralyse  XXI 
323. 

Diphtheritepidemien  i  Namdalen  1860 — 61,  om  XYI  625. 
Diphfkentens  Historie  XIX  946. 

—  Vsesen  og  dens  vigtigste  Eftersygdom,    Paralyseme,  Be- 
m»rkninger  om  XIX  881. 

Diph^ieritis,  Discossion  om  XIX  398,  419,  602,  705. 

—  epidemisk  i  Leyanger  og  Skogn  i  Aaret  1847,  Ind- 

beretnlng  om  n  73. 

—  —       paa  Thoten  i  1846,  Indberetning  om  11 78. 

—  Beretning  om  Epidemi  af  i  Trondiyem  11  1. 

—  epidemisk  i  astre  Namdals  Distrikt  i  Aaret  1847  ogBe- 
gyndelsen  af  1848  n  393. 

—  faucinm,  5  Tilfaelde  af  XVI  464. 

—  —      lagttagelser  nnder  en  Epidemi  af  XVm  120. 

—  hos  Barn,  om  XXIV  347. 

—  i  1846,  Beretning  om  n  308. 

—  i  Baar,  om  IV  398. 

—  om  XIX  279,  390.  

—  og  Croup,  Bem»rkninger  og  Diskusdon  om  11 191,  VTH 
92,  XVm  1064,  XIX  404. 

—  om  den  cutane  in  46. 

—  (kg  Scarlatina,  om  XIX  697. 

—  Tilfaelde  af  I  531,  paa  Fedselsstiftelsen  X  198,  XIV  506. 

—  —        -  og  Discussion  om  11  60,  119,  250. 

DtpMAmsft Angina,  Indblaesing  af  Flores  sulphuris  ved  XXIV  174. 
Diphiheritiske  Membraner,  ualmindelig  tykke,  foreviste  i  detme- 

dicinske  Selskab  XIV  472. 
DisposiHo  catarrhcUis,  behandlet  ved  Qrefsen  Vandkuranstalt  XV 

122,  XVI  305,  XVn  367. 
Diatorsionerj  om  Bebandling  af,  med  Massage  XTTI  495. 

Distriktslcegeembeder  i  de  mest  befolkede  Distrikter,  K.  B.  om 
Bibeholdelse  af  VIII  270,  Erklaering  fra  Medicinalcom- 
miteen  om  IX  436. 

—  K.  B.  ang.  Omregulering   og  Deling   af  n  69,    V  63, 
Vm  619,  XI  601,  Xn  167,  703. 

Distriktslcegen  i  nedre  Thelemarken,  Erklsering  ft*a  Medicinal- 
commiteen  om  Bosted  for  Vll  335. 

DiskiktsUBgeme,  E.  B.  om  Gageforslag  for  XI  603. 

—  EL    B.   om   Istandbringelse    og    Indsendelse    af   Lister 
oyer  de  Spedalsk^  fra  VI  541,  XI  602. 
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DistriktsUegers  Bop»l,  Skrivetoe  Cra  IiidredepartQBie&tet  ^maJOU 
600. 

—  Dia&tgodtgjerelBe  for  Beiser  'i  Anl.  af  LaegetUsyn  wsi 
fattige  Eadesyge  og  Veneriske,  Skrivelse  frs  Indredepar- 
temeatet  angaaende  XIII  381. 

—  Forhold  til  Landphysici,  Skriyelse  £ra  ladre-Depaitemei- 
let  om  Xm  224. 

—  Gager,  K.  E.  ang.  Proposition  til  Storthinget  am  S«gt- 
lering  af  XITT  1044,  Foredrag  £ra  ludredeparteme&t^ 
om  XIV  84. 

—  EeiBer  for  at  fdldstsendiggjere  Liflteme  over  de  Spedal- 
ske,  Gircnlaere  fra  ladredepartementet  om  XTTT  500. 

—  Bet  til  Honorar  for  Operationer  paa  fattige  Syge,  Skn- 
velse  fra  Indredepartemeatet  om  XYII  431. 

—  Bet  til  Honorar  for  Tilsyn  mod  Sindssyge,  Skiiyelse  fn 
Indredepartementet  om  XVII  432. 

—  Bet  til  Sala&r  for  TJdfarelsen  af  en  legalmediciiisk  XJih 
dersegelsesforretning,  Skrivelse  fra  Indredepartementet  oa 
XVm  269. 

—  Tilsyn  med  de  Spedalske,  Erkleering  fra  Medieinalcoin- 
miteen  om  XI  106. 

—  Tilsyn  til  fattige  Syge,  som  ikke  ere  Igemmeharende  i 
deres  Embedsdistrikt,  Skrivelse  fra  Indredepartementai 
om  XV  456. 

Dieef^nnder  Vandknren,  om  V  183. 

Di(BtgodtgJ0relse  for  Lseger,  Skrivelse  fra   Indredept.    om    Stats- 

kassens  Forpligtelse  tU  Udbredel^e  af  XVII  1206. 
Dobbelte  Haandgreb,  om  det  VII  565. 
Doctorander,  Beglement  for  I  533. 
Doctorinder  i  Amerika  VTI  500. 
Dosologim,  om  XV  361. 
Douche^  staerk,  i  Lumbarregionen,    ved   begyndende   Urenlighed 

hos  Paralytiske  XI  410. 
Domken  under  Vandkuren,  om  V  199. 
Doucher,  kolde,  i  Koldfeber  11  695. 
Drammen,  statistisk  ITndersogelse  om  Dadeligheden  1,    i  Femaa- 

ret  1856-r60,  og  om  de    sanitsere    Forbold   sammesteds 

XV  289. 

—  og  Omegn,  Statistiske  TJndersegelser  om  Typbnsepidemi^ 
1866—1868  i,  XXHI  11. 

Drikkevands  Forurensning  og  dets  Analyse,  om  XXTV  655. 
Droguisters  Berettigelse  til  Forhandling  af  Gifte  til  Apotliekei 

Erklsering    fra    den    raadgivende    Medidnalcommite   < 

VI  259. 
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I>rtMtemkabS'Monmi9km^  om  XY  871. 

Druknedej  om  Beliandling^en  af  skindade  XVIII  974. 

Drukhedes  Gjenoplivelse^    om*  Midler   til   XII   460,   XVI  350, 

Indstilling  fra  Gamnuteen   til   Anvisning   af   Midler   til 
'XYIII  181,  Discussion  herom  i  det   medicinske  Selskab 

XVin  639,  696,  703,  710,  880. 
Druknmgj  Tilfselde  af  Dad  ved,  naed  nogle  lagttagelser  ved  Ob- 

dnktionen  XY  1063. 
Dryppert  se  Gonorrhoe. 
Duchetmes  Sygdom,  et  Tilfaelde  af  (Paralysie  progressive  moscn- 

laire  de  la  langne  etc.)  XXI  873. 
Duetas  arteriosus  Botalli,  om  XY  535. 
Dwmreiehers  Jembaneapparat  for   Fraotnrer   af   Underextremite- 

teme,  om  XIH  981,  XIY  1095. 
Dura  nwter,  Tilfselde  af  Sarcom  udgaaende  fra  XYII  1118. 
Dyr-  og  Flanteorganismer,  de   lavere,    Undersegelser   om   deres 

Betydning  for  Pathogenien  XYm  984. 
Dyrhd  som  Modgifi,  om  lY  438. 
DyrUeger,  Skrivelse  fra  Indredepartementet  om  aarlige  Indberet- 

ninger  fra  XTTT  290,  yidere  Bestemmelser  herom  XX  714. 
DyrlcBgers  Ret  til  at  beregne  sig  25  pCt.    TUlsBg   for    Medica- 

menter  leverede  til  offentlig  Brag,  Erklaering   fra  Medi- 

dnaloommiteen  om  XII  782. 

—  Bet  til  i  d^res  Praxis  at  anvende  Medicin,  som  de  selv 
haye  tilberedt,  eller  Medicin,  som  de  have  indfert  fra 
Udlaiidet,  Skrivelse  fra  Jndredepartementet  angaaende 
Xni  737. 

Dysenteric  Behandling  af,  med  Yandknr  Y  276. 

—  om  IX  36. 

—  om  Anvendelse  af  Fermm  sesqvichloratum  i  XII  648. 
DysenteriepidemieB  i  1859,  Oversigt  over  XIY  1048. 

—  i  Eragera  LsBgedistrikt  i  1859,  Beretning  om  XIY  217, 
297,  1  0vre  Thelemarkens  vest^eldske  Laegedistrikt  He- 
sten  1859  XIY  969,  i  evre  Tlielemarkens  estfjeldske 
Laegedistrikt  XIY  978,  i  uedre  Thelemarkens  Laegedi- 
strikt XIY  986,  i  Bratsberg  Landphysicat  XIY  1000,  i 
astre  Nedenses  Laegedistrikt  XIY  1006,  i  Gjerestad  Sogn 
XIY  1026,  i  OmUds  Laegedistrikt  XIY  1032,  i  Yandsa 
Sogn  paa  Lister  XIY  1040. 

Dysmimsk  Tarmaffection,  'Hlfselde   af  og    Sectionsresoltat   ved 

Xni  227. 
Dysmenorrhoe,  behandlet  ved  Bidsvoldsbadet  Y  311,  XII  558. 
-*    om  operativ  Behandliog  af  tilligemed  Angivelse  af  en  ny 

Hysterotom  XIX  1044,  Discussion  herom  XIX  1094, 1102. 
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Dyspepsi  og  chronisk  Ghwtrit,  Nitras  argenticm  mod  XTV  S59. 

—  og  PhtlBiB,  om  Xn  118. 

—  om  melkesnre  Alkalier  i  xT  516. 
Dffspepsier,  Behandling  af  med  Vandknr  Y  237. 
Dyapnoe,  om  XV  639. 

Dysuri,  behandlet  paa  Bemehospitalet  XTT  297. 

—  Knlsyre  som  lokalt  Mindel  i  XII  493. 

D0d,  plndselig  efter  Forlesning,   Luft   i  Veneme  I  84,    af  Me- 
tropblebit  VI  812. 

—  plndselig  ved  Indtnengen  i  Loftveien   af  8to£fe  IVa  Yei- 
tricaloB,  XXTTT  695. 

—  pladselig.  efter   Indspreitning   af  Aqya  chlori    i   ITterai 
in  809,  paa  Grand  af  en  for  stor  Thymna  XJI  651. 

—  plndselig  1^  Time  efter  Anvendelse   af  Ghloroformeriiig, 
dog  sandsynlig^  ikke  fremkaldt  af  denne  VI  539. 

—  plndselig,    2den   Dag   eftor   Forlesning   nden    paaviaells 
Dodsaarsag  X  200. 

—  som  Folge  af  nstandselige  Br»kninger  nnder  Svangenika- 
bet  n  238. 

—  ved  Kvselning^  om  XTT  128. 

—  sandsynUgen  af  Peritoneitis,    efter   Spaltning   af  OoUn 
nteri  og  Indbringelse  af  Pi^assvamp  VI  407. 

D0de.  Jkjd,  J.  W.  VI  544.  Aberle,  M.  U  892.  AOdn,  C. 
I  797.  Ikermann,  N.  IV  199.  Alertz,  C.  XXI  39a 
Alqni4  XX  656.  Annesley,  L  n  584.  Aroet,  F.  de 
I  582.  Assalini,  P.  I  152.  —  Baade,  Andr.  ni351 
Baardseng,  C.  H.  I  48.  Babington,  B.  G.  XXI  39a 
Bachke,  8.  G.  XXIV  584.  B&genholm,  Fe.  XX  655. 
Ballin,  S.  J.  ^TT  397.  Bean,  XX  656.  Begiue,  J. 
XXIV  278.  Bendeke,  0.  F.  XVI  519.  Bentsen,  0. 
XXIV  287.  von  Benzold  XXTV  276.  Berard,  A.  I 
582.  Berbom,  A.  W.  XIV  711.  Berg,  I.  P.  8.  XH 
463.  Bergmann,  XX  655.  Berzelins,  LI.  n  583. 
Betschler  XX  655.  BjeIke,  C.  IX  285.  Blainvilk, 
D.  de  IV  455.  Blandin,  P.  F.  m  656.  Bonnevie,  C. 
F.  I  48.  Borchsenins,  W.  K.  VI  215.  Bosioek,  L  1 
582.  BoumyeXX655.  v.  Brdt  XXIV  277.  Bremer,  L. 
XXrV174.  Breslan,  B.  XXI 398.  Brinton  XXTI  521 
Brock,  G.C.Xin758.  Brock,  M.  A.  IV 456.  Brock, HA. 
H.Vn  128.  Bronssais  I  797.  Bniselia8,ArvidXX655. 
Bnchner,  I.  A.  VQ  360.  Bngge,  E.  J.  XIX  88a 
Bnll,  V.  S.  XV  393.  Burrows,  G.  M.  I  682.  Bsw^ 
mann,  A.  A.  VI  544.  Belin,  L.  XXIV  278.  —  CJil- 
lisen,  0.  P.  XXI  397.      Campbell,  W.  m  423.      Ou- 


43 

gtatt,  C.  IV  456.      Capnron,  J.  IV  455.       Garmichael^ 

B.  m  768.  Carlander,  C.  11  583.  Carpue,  I.  G.  I 
152.  CaruB,  C.  G.  lOIY  278.  Castberg,  T.  P.  11 72. 
CederBchjeld,  P.  G.  n  583.  Cerioli  XX  656.  Civiale, 
Jean  VXIV  522.  Olasen,  H.  0.  XIX  992.  aansade, 
A.  de  n  392.  daasen,  Harald  IV  272.  Olendiimingr, 
I.  m  656.  Clot-Bey  XXIV  277.  ColUa,  M.  XXIV 
278.  Combe,  A.  I  798.  ConoUy,  J.  XXI  397.  Con- 
radi,  A.  C.  XXTTT  79.  Cooper,  B.  VII  871.  Cooper, 
S.  in  656.  Cordsen,  P.  1 48.  Cotterau  I  797.  Crich- 
ton,  A.  XX  655.     Cnrran,  I.  O.  n  392.  —  I>ahl,  G. 

C.  XXm  431,  Dalrymple,  W.  11  584.  Danurow, 
XXI  398.  Delmas  11  392.  Demme,  H.  TYTT  522. 
Bermott,  G.  D.  n  392.  Dieffenbach,  I.  F.  1798.  Dle- 
trichfl,  C.  G.  H.  XVTQ  1088.  Diendoim^,  Jean  XX 
656.  Dreyer,  J.  L.  VH  512.  Dnpont,  A.  L.  I.  1798. 
DutrocbetI797.  Debereiner,  I.  W.  111668.  —  Eiaen- 
mann,  G.  XXH  522.  Ekroll,  P.  A.  XXI  736.  Ellef- 
gen,  W.  T.  Vn  871.  Bndlicher,  S.  L.  IV  199.  Erd- 
mann,  0.  L.  XXIV  279.  —  Fergosson,  R.  XX  655. 
Fermann,  N.  P.  XVI  519.  Fenchtenleben,  v.  IV  199. 
Finch,  C.  F.  m  423.  Flonrens,  P.  XXTT  522.  Fol- 
lin,  E.  XXn  522.  Fossnm,  G.  XX  655.  Franck,  An- 
ders XX  655.  Franque,  I.  B.  v.  XX  655.  Frelsen, 
P.  XXn  191.  Fritzner,  H.  XXIV  225.  Froriep,  L. 
V.  n  392.  Fuchg,  C.  Fr.  XXI  398.  Ferster,  Aug. 
XX  655.  —  G^ast^  I  582.  Gibert,  C.  M.  XXI  398. 
GlUkstad,  F.  G.  A.  V  424.  Goodfdr,  J.  XXH  522. 
Gotaas,  J.  A.  XV  392.  Graham,  T.  XXIV  278.  Gra- 
ves, R.  J.  vn  448.     Gregory,  G.  VHI 72.     Grill  XXI 

397.  GrisoUe,  A.  XXTV  277.  Griesinger,  W.  XXIV 
277.  Guersant,  sen.  11  584,  Gnersant,  P.  XXIV  279. 
Gnibonrt,  N.  L  B.  G.    XXH  522.     Gllnther,  B.   XXI 

398.  Gyth,  J.  F.  W.  Vn  871.  Gatzche,  C.  B.  XIX 
720.  —  Hftberl,  F.  X.  von  I  152.  Hager,  M.  XXI 
398.  Hardy.  8.  L.  XXIV  277.  Hartman,  C.  L  m 
768.  HaofE;  Herman  XX  656.  Hedenborg,  Johan  XX 
655.  Heiberg,  Peter  m  767.  Heilbronn,  D.  8.  1 798. 
Hegewisch  XX  655.  HelfPt,  H.  XXTV  278.  Herapath, 
W.  XXIV  275.  Heyerdahl,  V.  C.  W.  S.  XXIV  174. 
Heyfelder,  sen.  XXIV  179.  Hodgkin,  Th.  XXI  397. 
Hodgson,  J.  XXIV  277.  HoAnann,  I.  L.  XXTTT  239. 
Hohenlohe,  Fyrst  A.  af  IV  199.    Homann,  Chr.  H.  XIV 
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711.  Hoiype,  B.  A.  XX  655.  Horn^E.  11172.  Hon, 
Ft.  L.  Vm  72.  Homer,  XX  656,  Howard.  R.  B. 
Ill  72.  Haegh,  G.  A.  V  424.  —  Jaijaway,  L  f. 
XXIV  276.  Jearsley  XXIV  278.  Jobort,  A.  J.  (de 
Lamballe)  XXH  522.  —  ICey,  C.  A.  IV  199.  Key 
ser,  I.  I.  II  574.  King,  T.  W.  1 798.  KliniwnaTin  XX 
655.  Klose,  Karl  XX  656.  KoUetschka,  J.  U  392. 
Krabbe,  H.  XXIV  225.  Kreute,  0.  A.  ^XTTT  14^. 
Krogb,  A.  C.  XXn  448.  Krolm,  I.  A.  XX  866. 
Krukenberg,  Peter  XX  656.  Kreyar,  C.  W.  EX  447. 
I^ampe  XXI 398.  Langenbeck,  0.  I.  M.  V  556.  LaBg- 
stafE;  G.  I  582.  Laurence,  W.  XXTTT  522.  liaTacb^ 
rie,  V.  de  in  423.  LerebouUet,  D.  A  XX  656.  L^ 
yy,  E.  M.  XX  656.  Liharzik,  Fr.  XXI  398.  UbL 
H.  P.  V  424.  LiBfranc,  I.  I  797.  Lktaa  H  39i 
Locher-ZwingU  XX  656.  Ludwig,  v.  XX  656,  Imir 
berg,  P.  R.  XXI  397.  Lupi,  P.  11  392.  L^wold,  C 
A.  X  294.  —  Mackenzie,  W.  XXIV  276.  Malgug- 
ne  XX  656.  Maijolin,  I.  M.  IV  456.  Manh.  H  I 
798.  Maadunann,  C.  G.  11  648.  Matencci,  O.  XXIY 
276.  Mathiesen,  Ole  V  556.  Mayer,  Karl  XX  656. 
Meier,  I.  H.  XXTH  302.  Mdgs,  Ch.  XXTV  278. 
Middeldorph,  A.  Th.  XXTV  276.  Monneret  XXIV  277. 
Morton,  W.  G.  T.  XXIV  276.  Mott,  Valentin  XX 
655.  Mulder,  A.  I  798.  MliUer,  J.  C.  XXTV  278. 
Munk,  H.  n  195.  Milnster,  A.  W.  XVm  655.  Mai- 
ler, A.  C.  n  260.  Mailer,  P.  XXIV  61.  —  IVaegele. 
Fr.  C.  V  300.  Nielsen,  C.  B.  VH  871.  Nielsen,  Lan 
XX  190.  Nisaen,  C.  H.  XX  654.  Nordmann,  A.  XH 
398.  Norbech,  F.  L.  B.  IV  800.  —  Oken,  L.  VI 
215.  Olsen,  J.  H.  XVm  654.  OrtQa,  M.  J.  B.  Vn 
448.  Oflann,  G.  W.  XXI  398.  —  I»ac  VI  215  Pa 
genstecher,  K.  XX  655.  Pander,  G.  K.  XX  656.  Pft- 
riset,  E.  I  797.  Pasqnier  I  797,  Pasquier,  Baron  L 
P.  A.  vn  360.  Peetz  I  798.  Pereira,  Jonathan  VII 
447.  Petersen,  S.  B.  XXIV  60.  P&fl;  J.  li.  VI 544. 
Pilz,  J.  XXI  398.  Piulti  XX  656.  Popel  XX  655. 
Posner,  L.  XXIV  277.  Prens,  J.  J.  K.  VII  871. 
Provost,  I.  L.  rv  456.  Prichard,  I.  C.  m  656.  Priafr 
nitz,  V.  VI  215.  Pront,  W.  IV  456.  Pms  IV  456. 
Prunelle  Vm  72.  Pnrkyne,  I.  E.  XXTV  278.  - 
<iiagstad,  E.  XXTTT  302.  —  Hacblev,  N.  P.  XXTT 
60.  Rademacher,  L  G,  IV  456.  Ramon  1 797.  Ra» 
botham,  J.  II  392.       BamsbotUam,    F.  H.    XXTV  276. 
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Baninlph,  P.  A.  R  TI  488.  Rayer,  P.  F.  0.  XXII 
522.  Bead,  J*  11  392.  IWcamier,  I.  C.  A.  VII  360. 
Beid,  X  IV  199.  Beifid^  XX  656.  B,emak,  Robert  XX 
666.  BichardBon,  John  XX  655.  Bitger,  F.  A.  XXH 
522.  Bode,  H.  .C.  F.  IV  392.  Boscher,  C.  L.  T. 
^XHT  239.  Bosenberger,  C.  O.  XXI  398.  Bostan 
XXI  398.  Boyer-Collard,  H.  V  424.  Buete  XXH 
522.  —  Sackl^n,  J.  F.  V  300.  Salvesen,  H.  E.  B. 
VI  215.  Sandiford,  G,  HI  423.  Scherer.  J.  J.  XXTV 
278.  Schietz,  S.  D.XVIII654.  Schmidt,  Carl  XX  656. 
Schmidt, W.J. 8. XXH 7 19.  Schneider, A. XV8 15.  Schnei- 
der,F.A.N.XVin654.  Schroeter,A.F.V.  V679.  Schuh, 
Franz  XX  656.  Schnltze,  E.  H.  XXH  448.  Schulze, 
T.  K.  I  798.     Schytte,  T.  A.  HI  352.     Sch0nbein  XXTV 

277.  Scndamore,  Sir  C.  IV  199.  8eehn8,H.  B.  XXn 
719.  Seibert,  I.  I  152.  Semmelweis,  Ignaz  XX  656. 
Serre,  M.  HE  656.  Serres,  E.  B.  A.  XXIV  275.  Ser- 
rurier,  J.  B.  T.  VHI  72.  Seydell,  Gustav  XX  655. 
Sichel,  J.  XXIV  277.  Simonart  I  797.  Sinding,  TJ. 
B.  XIX  431.  Skjelderup,  Michael  VI  544.  Spengler, 
L.  XXI  398.  Sperck,  J.  C.  C.  L.  XXTV  584.  Stef- 
fens,  H.  XXI  335.  Stein,  S.  A.  W.  XXIV  276.  StQ- 
lesen,  Chr.  XXI  463.  Stokes,  W.  I  152.  Stoltenberg, 
A.  XXTT  719.  Stess,  Chr.  XX  655.  Svitzer,  E.  XXI 
397.  Szymanowsky,  J.  XXTV  276.  Seeberg,  S.  F. 
XrV  711.  —  Teuffel  I  798.  Teuscher,  C.  T.  I  48. 
Thai,  B.  S.  Vn  872.  Thaulow,  M.  C.  J.  IV  795. 
Thelning,  C.  A.  11  712.  Thomson,  A.  T.  m  668. 
Thomson,  I.  I  582.  Thorsteinson,  Chr.  L.  IV  664. 
Thygesen,  Thyge  XTIT  1046-  Tobiesen,  I.  P.  C.  XXII 
672.  Todderud,  B.  H.  XIX  992.  Tommasini  I  582. 
Torgetse&,  J.  G.  XXI  464.  Tonrtual  XX  655.  Toyn- 
bee  ^^T  398.  Tronasean,  Armand  XXH  522.  Ttirck, 
L.  XXIV  .275.  Ttirkheim  I  152.  Taxen  XXH  672. 
Tnxen,  0.  T.  V  679.  —  Velpeau,  A.  A.  L.  M.  XXII 
522.  Vetlesan,  J.  A.  XXIII  488.  Virey  I  152.  — 
AVachsmuth,  A.  XX  655,  Wahlenberg,  G.  V  424. 
Wainwright  II  584.  Walter,  0.  N.  S.  IV  272.  War- 
drop,  J.  XXTV  278.  Wattmann,  J.  von  XXI  398. 
Weber,  C.  O.  XXH  522.  Weigell,  C.  E.  v.  H 
588.        Weisbrod   XX    65^.        Weisse,    J.    F.    XXTV 

278.  WUbrand,  I.  B.  I  152.  Winter,  I.  F.  I 
48.  Wisbech,  C.  XXIV  61.  Wiatnind,  A,  T.  XXI 
397.     With,  M.  B.  H  263.     Witlmsen,  C.  C.  Vn872. 
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Wlttkugel,  P.  A.  I  48.  Wolff,  I.  A.  A.  XYTT  121 
Wolff,  8.  M.  XXm  149,  —  Zagonki,  P.  m  656. 
Zimmermaim,  G.  XXI  398.   —  0wre,  P.  L  YI  215. 

Dpde,  Tabel  over,  1  1846  H  449. 

D0delighed  i  Barselseng  XXIV  269. 

—  stor,  blandt  Lseger  i  Irland  11  560. 

D0ddigheden  blandt  Barselkoner   i  Norge   i   Femaaret    1861— 
1865,  om   XXTTT  393. 

—  efter  OperaUoner,  om  AarBageme  til  XIX  684. 

—  hoB  Nyfedte  og  Barn  under   et  Aar  i  l^dBkland    (Pore> 
drag)  XXIV  386. 

—  i  Drammen  i  Femaaret  1856 — 60  XV  289. 

—  i  Pneomoni,  om  XV  51. 

D0delighedens  Forhold  til  Sygdomsconstltiitioneme^  om  XrV679. 

D0delighedsforholde  V  341. 

D0deUghedsforholdene    efter    de    starre   Ampntationer   i    Norge. 

XXm  450. 
D0df0dt  Bam,  hvad  skal  forstaaes  ved  et  III  609. 

Dp4f0^^  Skrivelse  fra  Indredepartementet   angaaende   de  dvfle 
Embedslsegers  Fortegnelse  over  XHE  601. 

D^dsaarsager,  Schema  til  Lister  over  XV  279. 

Dpdsaarsagerm^  Circnl»re  fra  Indredepartementet   om    foldsteB- 
dige  og  ensartede  Meddelelser  over  XV  460. 

—  Discussion  om  Statistiken  over  XIV  483,  XV  175,  283. 
284. 

D0dsaarsag8statistik,  om  XV  173. 

DpdsaUesteTj  Eorslag  om  Anfersel  af  DadBaarsagen  paa  Norsk  1 

XIV  475. 
D0ds8tatisHk  for   Christiania,   for    1861    XVI   613,    for    1862 

XVn  878. 
DfdssHvheden  og  Dadstegn  i  Almindelighed,  om  m  26. 

D0dstegn,  om  Hjertevirksombedens    Opbar   som   XVI  83,   163. 

249. 
D^vhed,  om  Galvanismens  Anvendelse  i  I  789. 

—  Tilfselde  af,  antagelig  helbredet  ved  Musik  IV  519. 
D0vstuinhedj  om  Aarsageme  til  XI  958. 

D^vsiumme,  Blinde  og  Sindssyge   i  Norge   den   dlte   December 
1855  Xn  177. 

—  Blinde,  Sindssyge   (kg   Spedalske  i  Norge   den    dlte  De- 
cember 1846  V  686. 
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Hekmococcus  hepatia,  Tilfsolde  af ,  hoB  en  Iglmmdiiig,  som  samtidig 

led  af  Spedalskhed  XTTT  617,  1207. 
Echinococciis  paa  Island  XXI  684. 
Edampsij  Anvendelse  af  Chlorofoim  IV  782,  XTTTISI. 

—  behandlet  paa  Fedselsstiftelsen  IV  466. 

—  og  Albuminori  i  Svangerskabet,  om  Forbindelsen  mellem 

vm  160,  rx  209,  xn  417. 

—  om  Behandllng  af  YI  806. 

—  TUfffilde  af  med  dadelig  Udgang  VI  804. 
Edampsia  gravidarom,  TilMde  af  VII  564. 

—  infantum,  behandlet   paa  FedaelMtiffceleen   III   507,   IV 

524,  527. 

—  —      Behandllng  af  med  en  leyende  Dae  n  535. 

—  partorientiom.  Accouchement  forc^  foretagen   paa   Grand 

af  V  812. 

—  —  behandlet  med  en  leyende  Dae  II 573,  639. 

—  —  om  I  86. 

—  —  TilffiBlde  af  I  148,  176. 

—  paerperalifl,  behandlet  med  Tranflftision,   XXTTT  273. 
Eeraaement  af  collom  uteri  XXTTT  557. 

—  .      —      —    TilfflBlde  af  foretagen   XII  602. 

—  en  Testikel  og  et  Lipom  borttagne  ved,    hvorefter  Bled 
ning  Xni  228. 

—  om  XI  743. 

EcOiyma,  beh.  p.  Bigah.  Hudsygeafdeling'XIX  912. 
Ectopia  vesicc^  Bandage  for  XV  592. 
Edirwemo  vesicsd   urinarise,  Tilfslde  af  VI  412,  X  128. 
Eczema^  beh.  p.  Bigsh.  Hudsygeafdeling   VII    204,    XTTT  762, 
XV  195,  XrX  913. 

—  behandlet  ved  Orefsen  Vandkuranstalt  XVn  368. 

—  Behandllng  af  VIH  286. 
Eddikkedampe  i  Angina  membranacea  IH  136. 

Eddikesurt  Blyoxyd,  et  Tilfsslde  af  Aneurisma  areas  aortae,  hel- 

bredet  ved  XXTT  348. 
Eddikesyreindspr^ilninger,  anvendte   paa   Bigsh.    chir.   Afdeling 

XXn  724. 
EJUrbyrdaoperationer^  om  Anvendelse   af  Chloroform   ved  XTTT 

163. 
Efterveer,  om  Anvendelse  af  Chloroform   ved   smertefolde  XTTT 

157. 
EtdsvoUsbadei,  Andragende  fra  det   medicinske   Selskab   til  In- 
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dredepartementet  om  Foranstaltning   til  Gjenoptai^elfle  if 
X  875,  Svar  herpaa  XI  487. 
Eidsvoldshadet,  Beretning  om,  for  1845  og  46  I  323,  for  185C 
V  301,  for  1851  VI  330,  for  1865  og  1863  Vin273. 
for  1857  Xn  545. 

—  om  dets  Standsning  og  om  dets  Gjenoptagelae  X  7M.  BOi 
EidsvoldskUden,  chemisk  tTnders^gelge  af  IX  146. 
Electricitet  cfr.  Galvanisme. 

—  IndnctioiiB^  Anvendelse  af  VIEE  266. 

—  mod  Hydi'ocele,  om  XIV  290. 

—  om  Luftens  V  47. 

—  om  Desinfectlonsmlddel  Bom  11  557. 

—  om  Remaks  Anvendelse  af  XITT  977. 

—  og  Galvanisme,  anvendt  paa   Bigshospitalets   chirargidLe 
Afdeling  XIV  1100. 

—  Bom  Oplivningsmiddel  hos  a^hyktiske  Bern  XUT  252. 

—  om  Lungesvindsot  og  dens  Bebandling  ved  XXI  82. 
Electridteten,  om  Anvendelse  af,  issar  den  localiserede  IndactioBS^ 

electrisitet  mod  Lamheder  Vil  142. 
Electrisk  Strem,  om  Destruction  af  visse  Bvnlster  ved  Hjtelp  if 

XIX  110. 
Electrolyse,  om  Mnligheden  af  ved  at  lede  Jod  gjennem  dynd^e 

Vaev  XXIV  519. 
Electrolysis,  Beliandling  af  xmdartede  Svolst^r  ved  XXTV  218. 
EledrolytisJce  og  galvanocanstiskeKnrmethode,  Oversigt  over  den 

ved  Dr.  Crusell  opdagede  I  49,  407. 
Electro-Magnetismen,  nogle  Ord  om  dens  Anvendelse   aom    Ii3eg^ 

middel  H  111,  219. 
Electrotherapi,  om,  XXIII  186,  340. 

—  XXIV  261. 

Elecfrotherapien,  Optegnelser  vedkommende  XVI  753,  825,  941, 

XIK  824,  993,  XX  219. 
EleetrotonuSy  om,  XXin  19L 

Elephantiasis^  Arterieunderbinding  ved,  XXm  359. 

—  Arabnm,  behandlet  ved   Grefsens    Vandknranstalt    XVH 

369. 

—  —       om  IJnderbinding  af  Arteria  cruralis    ved  XUI 

565. 

—  —       Tilfaelde  af  nj  368. 

—  GraBCOrum  se  Spedalskhed. 
Elixir  pectorale,  om  n  436. 

Elythromochlion,  Kilians  I  795,  HI  627. 

EnmsculaOon  som  Virknihg  af  Tobaksnydelse,  om  XIV  208. 
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Embedskeger,  civile,  Forestilling  fra  Medieinalcomniiteen   til  In 

dredepartementet   om   forbedrede  Lenninge 
for  Xn  930. 

—  —     Skriyelfle  fra  Indredepartementet   om    deres 

Forpligtelse  til  at  fnngere  som  Fattiglseger 
og  om  deres^  Gk>dtgj0rel8e  som  saadanne 
Xm  497. 

—  —     Skrivelse  fra  Indredepartementet  angaaende 

deres  Fortegnelser  over  Dedfedte  m.  v. 
xm  601. 

—  —     Skrivelse  fra  Indredepartementet  angaaende 

deres  Forpligtelse  til  selv   at  ndfere  Vacci- 
nation xm  739. 

—  Indstilling  fr*a  Indredepartementet  om  Bevilgning  af 
Gager  til  overordnede  civile  XVli  941. 

—  K.  B.  om  Tilbagekaldelse  af  Tilsagn  til  endel  Com- 
muner  m.  Fl.  at  de  af  dem  antagne  Privatlseger 
sknlle  ansees  lige  med  XViil  685. 

Emboli,    Discussion  om  XYUI  362. 

—  og  Pysemi,  beh.  p.  Eigsh.  med.  Afd.  XX  1039. 

—  TUfalde  af  XVI  71,  XVQI  342. 

Embolien,  experimentelle  Bidrag  til  Lseren  om  ^TT  198. 
Enibryotomij  om  en  nj  Methode  for  TldfeTelse  af  XX  436. 

—  om,  med  Angivelse   af   en   forholdsvis   simpel    Maade  at 
ndfere  den  paa  med  Tangsaag  IX  361. 

—  Tilfselde  af  foretagen  XTTT  1211,  1225. 
Efnbryotffmiaj  Bemserkninger  om  I  171. 

—  Tilfelde  af  I  165. 
Emigrationsetahlissementet  i  Nevr-Yok,  om  Xn  47. 
Ewmenctgogaj   om  forskjellige  XI  865. 

EmollUio  cerebri^  behandlet  ved  Eidsvold  Bad  Vm  278. 
Emphysem  og  Pneumothorax  med  Atelectasis  pulmonnm,    Tilfeel- 
de  af  n  185. 

—  under  Fedsel,  om  XX  436. 

Emphysema  pulmonum  et  Apneumathosis,  Tilf»lde  af,    paa  Ber- 

nehospitalet  XII  293. 

—  —        helbredet  ved  L8egeg3rmnastik  XII  488, 
Emplastntm  diachyli  compositum  mod  Fodsved  Xn  581. 
Empyem,  Behandling  med  Jodiujection,    om  Vm  195. 

—  om  Operation  ved  Perforation  af  et  Costa  for  X  484. 

—  TilfsBlde  af  XV  469,  XVH  538. 
Encephalitis  congenita  XXIV  348. 

—  og  Myelitis,  congenitae  XXI  702. 
Encephaloidsvulst^  Tilfselde  af  I  40,  IV  60,  61. 

4 
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Enve/phdomalaci,  om  n  656. 

Enchondrwn,  behandlet  paa  Bigsh.  chir.  Afd.  XXH  478. 

Enchondromer,  om  XVI  1090.  

—  paa  Fingrene,  om   Behandlingen   af   de   laterale,  JUJJi 
362. 

Enchandrommetamarphose  af  flere   Fingre   og   Mellemhaandgbci, 

TUfaelde  af  XV  889. 
Endermatisk  Anvendelse  af  Jodglycerin,  om  XI  1001. 
EndocardU,  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  XV  1013,  XX  907,  XXTH 

673. 
Endofnehriiis   decidoaliB   taberoBa    (End.    syphilitica    decidnalia) 

XXIV  263. 
Engorgement  i  Uterus  I  66. 
Enkekassen,  om  de  ved  Lov  af  29de  Jaui  1848  best^nte  Sudr 

hedsattester  til  HI  758. 
Enterotomij  om  XX  421. 

Entropium  og  Trichiasis,  Operation  for  Vni  172. 
Enttresis  noctorna  paralytica,  om  Behandling  af  11  533. 

—  paralytica,  om  XVI  112. 

Epidemi  af  Diphtheritis  paa  Thoten,  Indberetning  om  IL  78. 

—  —  i  Levanger  og  Skogn,  Indberetning  oa 

n  73. 

—  -        —  i  Trondhjem,  Beretning  om  II  1. 

—  —  i  0Stre  Namdal,  Beretning  om  II 393. 

—  af  Diphtherit  i  Namdalen  1860—61,  Beretning  om  ea 
XVI  625. 

—  af  Dysenteri  i  Kragere  Lsgedistrikt  1859,  Bere^iing 
om  XIV  217,  297,  i  evre  Thelemarkens  vestQeldske  Le- 
gedistrikt  Hasten  1859  XIV  969,  i  efvre  Thelennarkeis 
estlQeldske  Laegedistrikt  XIV  978,  i  nedre  Thelemarkens 
Leegedistrikt  XIV  985,  i  Bratsberg  Landphysicat  XIT 
1000,  i  estre  Nedenss  Laegedistrikt  XIV  1006,  i  Gje^ 
restad  Sogn  XIV  1026,  i  Omlids  Laegedistrikt  XTT 
1032,  i  Vandso  Sogn  paa  Lister  XIV  1040. 

—  af  Meningitis  cerebrospinalis  i  Opdals  LcegedlBtrikt  i 
1859,  Beretning  om  en  XIV  401. 

—  af  Meslinger  i  Jarlsberg  1847,  Beretning  om  I  371. 

—  af  Scarlatina  og  Morbilli,  nogle  Observationer  under  es 
samtidig  XXTT  415. 

—  gfkrivelse  fra  Indredepartementet  om  Statskassens  Delta- 
gelse  i  TJdgifterne  ved  Tilsyn  med  en  XV  458. 

Epidemien  af  Dysenteri  i  1859,  Oveirsigt  over  XJV  1048. 
Epidemier,  Angest  og  Frygt  ved  Forseg  paavist   som  Sygdons- 
aarsag  under  XHI  1094. 


51 

Epidemier,  som  ber  behandles  for  offentligf  Regning,  Skrivelse 
fra  Indredepartementet  om  livilke  Sygdomme  her  ansees 
for  XJH  223,  XVin  269. 

Epidemisk  Sygdom,  Ei;kl9ering  fra  Medicinalcommiteen  angaaen- 
de  Bestemmelserne  af  Begrebet  IX  562,  Erklsering  fra 
det  medicinske  Facultet  om  samme  Sag  XVULL  271. 

Epidemiske  Indflydelsers  Indvirken  paa  Hyppigheden  af  Pnea- 
monier,  om  XV  50. 

—  Lister,  Discussion  om  Porandring  i  de  XIV  447,  XVI 
79,  XVm  176. 

—  Lister,  Indsendelse  af  maanedlige.  Discussion  om  IX  815, 
X  53,   57. 

—  og  fattige  Syge  i  et  Herred,  om  Behandling  af  ved  sam- 
me Lsege,  Skrivelse  fra  Indredept.  9de  Mai  1867  XXI 
460. 

-^    Sygdomme,  D.  C.  angaaende  Indberetning  om  I  351. 

Epididymitis,  bebandlet  paa  Bigshospitalets  chirurgiske  Afdeling 
I  573,  XIV  1104. 

—  beh.  p.  Bigsh.  Hudsygeafdeling  VII  463,  XV  198,  XIX 
915. 

EpUepsi,  beh.  p.  Blgsh.  med.  Afd.  XX  909,  XXI  758. 

—  bebandlet  ved  Eidsvoldbadet  I  327. 

—  —  -  Sandefjord  Bad  n  270,  X  451,  XI  967, 
XVI  677. 

—  bebandlet  ved  St.  Olafs  Bad  XVI  287. 

—  Behandling  af,  med  Curare  XXI  732. 

—  dens  nsermeste  Aarsag  og  rationelle  Behandling,  om 
XIV  68. 

—  om  Anvendelsen  af  Galvanisme  i  XII  769,  om  Brugen 
af  Nauseosa  i  XX  67. 

—  om  Barken  af  Sambacus  nigra  i  XI  597,  om  Atropin  i 
XTTT  488,  om  Chininum  valerianicum  i  XDI  490,  om 
Bromkalium  i  XVIET  982,  XX  432. 

—  om  Behandling  af  XI  951. 

—  om  forskjellige  After  af  XII  537. 

Elilepticus,  et  leFSt  Benstykke  i  Hjernen  hos  en  XIII  100. 

EpisiorapM,  foretagen  ved  Euptura  perina&i  med  Prolaps  af  Ute- 
rus Xn  603. 

Epitheldannelsemes  Forhold  under  pathologiske  Processor  med 
specielt  Hensyn  til  Begeneration  og  Pusdannelse,  om 
(Preveforelaesning)  XXIV  474. 

Epifhdialkrxeft  bebandlet  med  Syphilisation  XI  45. 

4* 
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EpUhelialkmft  af  Cylinderepitliel,  Til£»lde  af  IX  818. 

—  i  Hselen  og  Planta  pedis,  Tilfalde  af  VI  657,  i  Ajttag- 
tet  VI  657. 

' —     og  Syphilis,  om  samtidig  Tilstedevserelse  af  XI  46. 
Epithdiom,  iagttaget  paa  Prof.  Seyferts  Aideling  i  Pragr  XXTT 

211. 
EpUhdiotnata,  beh.  p.  Bigsh.   chir.  Aid.  XXI  251,   XXTT  480. 

751. 
ErecHones  dolorosa^,  om  Lupnlin  mod  X  44. 
EffahrungsheiUehre^  Bademachers,  anmeldt  Vll  536. 
^r^o^n^Ii\jectioii  ved  Aneorismer,    hypodermatisk  XVJJLi  424. 

—  som  advendigt  Haemostaticnm,    om  V  550. 
ErJdceringer,  Betaenkninger  m.  m.  afgivne  til  Departementet  for 

det  Indre  fra  dets  raadgivende  Commite  yed  Medicinalsa- 
gers  BehandHiig,Uddrag  af  VI  42,  132,  198,  257.  401, 
Vn  333,  437,  Vin  325,  481,  543,  742,  EX  26a 
341,  436,  498,  553,  677,  805,  X  113,  363,  428,  621, 
XI  36,  104,  327,  908,  XH  129,  422,  501,  589,  668, 
780,  930. 

Ememngssygdommej  almindelige  og  lokale,  behandlede  paa  Bigsko- 
spitalets  medicinske  Afdeling  i  Aarene  1845 — 49  V  807. 

Erysipelas  ambulans,  Tflfeelde  af  paa  Bigshospitalets  chimi^iske 
Afdeling  XHI  296. 

—  Behandliiig  med  koldt  Vand  XV  1020. 

—  neonatorum,  behandlet  paa  Fadselsstiftelsen  HE  505. 

—  om  den  hyppige  Forekomst  paa  Bigshospitalet  af  I  142, 
V  27. 

—  paa  Bigshospitalets  chimrgiske  Afdeling  VI  372. 

—  phlegmonosa,  Tilfselde  af  XVm  761. 
Erythema,  beh.  p.  Bigsh.  Hndsygeafdelig  VH  202. 

—  papnlatnm,  om  XIX  42. 
Ether  chlorhydrique  chlor^,  om  V  479. 

Examen  for  Pharmacenter,  Kongelig  Proposition  til  Storthin- 
get  betrseffende  TJdf^rdigelse  af  en  Lov  angaaende  Xlll 
1105. 

Examen  for  Tandlseger,  K.  B.  om  VII  188. 

—  Jordemoder-  i  1846  I  47,  i  1847  I  534,  i  1848  n  712, 
i  1849  IV  198,  i  1851  VI  63,  i  1852  VI  752,  i  1853 
Vin  272,  i  1854  VIH  832,  i  1856  XI  379,  i  1857 
Xn  384,  i  1858  og  1859  XIH  1159,  i  1860  og  1861 
XV  991,  i  1862,  1863  og  1864  XVIH  1024,  i  1865 
1866,  1867  og  1868  XXTTT  158,  i  1869  XXTV  127. 

—  medicinsk  i  Iste  og  2det  Halvaar  1846  I  45,  i  Iste 
Halyaar   1847  I  279,    i  2det  H.  47  H  257,    i  Iste  B. 
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1848  n  259,  i  2det  H.  1848  m  150,  i  Iste  H.  1849 
rn  546,  i  2det  H.  1849  KT  719,  i  Iste  H.  1850  IV 
271,  i  2det  H.  1850  V  232,  i  Iste  H.  51  V  555,  i 
2det  H.  51  VI  270,  i  Iste  H.  52  VI  272,  i  2det  H. 
52  Vn  580,  1  iBte  H.  53  VH  581,  1  2det  H.  53  VIH 
70,  1  1.  H.  54  Vin  271,  i  2.  H.  54  VDI  831,  i  IsteH. 
55  IX  356,  i  2.  H.  55  X  61,  i  1.  H.  56  X  501,  i  2det 
H.  56X1  62,  i  Iste  H.  57  XH  168,  1  2detH.  57  XH 
170,  1  Iste  H.  58  XH  542,  i  2det  H.  58  XUI  102,  i 
iBte  H.  59  XV  89,^  i  2.H.  59  XV  90,  i  l.H.  60  XV 
91,  i  2det  H.  60  XV  91,  i  Iste  H.  61  XV  911,  i  2det 
H.  61  XVI  165,  i  Iste  H.  62  XVI  595,  i  2det  H.  62 
XVn  222,  i  Iste  H.  63  XVEDL  205,  i  2det  H.  63 
XVm  477,  1  Iste  H.  64  XIX  78,  i  2det  H.  64  XIX 
147,  i  1865  XX  76,  i  1866  XXI  62,  i  1867  XXn  124, 
i  1868  XXm  150,  i  1869  XXIV  150. 
Exafnen,  medicinsk,  K.  B.  om  Forandring  i  Eeglement  for  in  420. 

—  —        kongeligt  !Reglement  for  VI  421. 

—  —  A.abel,  M.  A.  L.  X  501.  Aasen,  Th.  L. 
V  179.  Aamodt,  O.  N.  A.  XXTV  63.  Agersborg,  G. 
W.  XXIV  63.  Andersen,  I.  O.  HI  346.  Andersen, 
P.  C.  X  501.  AngeU,  Jonas  VI  271.  Arbo,  C.  C.  E. 
XX  76.  Arboe,  A.  C.  S.  lU  150.  Arentz,  H.  M.Vn 
681.  Amdtsen,  A.  F.  O.  VHI  831.  —  Backer,  A. 
C.  X  62.  Bendeke,  C.  F.  I  47.  Bentbien,  E.  0.  XXI 
62.     Bentzen,  Ole  VH  580.      Berbom,  A.  W.  IV  272. 

'  Bergb,  Christian  XV  89.  Bergb,  O.  C.  B.^XXEE  125. 
Bidenkap,  J.  L.  VHI  71.  Bjerregaard,  T.  N.  XXm 
150.  Blich^  P.  H.  V  299.  Blom,  G.  L.  M.  X  61. 
Bodom,  C.  C.  S.  XH  170.  Boeck,  C.  H.  XH  170. 
Boeck,  J.  A.  XVni  206.  Bolstad,  C.  I.  E.  I  46. 
Borcbgrevink,  Chr.  D.  XXI  68.  Borcbsenins,  L.  Chr. 
XH  170.  Borge,  C.  J.  XXH  124.  Boysoh,  J.  Cbr. 
XXrV  68.  Brlnchmann,  Fredrik  XVI  595.  Brodtkorb, 
R.  B.  P.  XX  77.  Brybn,  L.  G.  IV  271.  Bncbbolz, 
C.  H.  H.  XXm  150.  Bndde,  Chr.  P.  IV  271.  Bug- 
ge,  J.  G.  8.  XH  170.  Bngge,  N.  J.  K.  XXIH  151. 
Bugge,  N.  XXH  125.  BnU,  A.  Cbr.  XXI  63.  BuU, 
B.  I.  H.  XXIH  150.  Bull,  H.  L.  XVIH  206.  Bull, 
0.  B.  XXIV  63.  Bnll,  V.  8.  X  501.  Bedtker,  F.  W.^ 
HI  150.  Beye,  J.  C.  VHI  71.  —  Cappelen,  Herman 
XVn  222.  Cappelen,  I.  N.  H  257.  Clason,  R.  M. 
XXHI  151.  CoUett,  Thomas  XVH  223.  Conradi,  g. 
&  F.  A.  I  280.     Conradi,  J.  G.  XVI  166.  —  I>aae, 
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Anders  XV  911.  Dahl,  G.  C.  XH  642.  Dahl,  I.  K 
m  345.  Dahl,  L.  V.  V  299.  Dahm,  Edvard  XTX  78. 
Danchertoen,  J.  C.  IX  356.  Dannevig,  N.  ^yTTT  151. 
Dedichen,  H.  G.  8.  XVI  165,  Dietrichg,  C.  O.  H.  I 
46.  Derum,  H.  E.  XXIV  63.  —  Eger,  O.  C.  C.  XX 
76.  Eggers,  C.  C.  E.  X  502.  EUefsen,  M.  A.  T.  I 
46^  EUefsen,  W.  Th.  VIE  581.  Engelschian,  O.  A 
XVm  206.  —  Fangen,  0.  C.  W.  VH  580.  Faje. 
A.  L.  XXIV  61.  Finne,  E.  N.  IX  356.  Finne._G.G* 
D.  XXni  152.  Freng,  L.  H.  V  179.  Pralich^'j.  A 
XVI  165.  Feyn,  P.  C.  XVm  206.  —  Ghimborg.  C. 
J.  XVI  595.  Gedde,  0.  G.  V  179.  Giebelhansen-  P. 
V.  XIX  78.  Gjertsen,  G.  T.  VII  581.  Gjer,  H.  F. 
A.  Vn  581.  Graarnd,  B.  A.  I.  B,  HI  345.  Grevc, 
M.  8.  Xn  171.  Grimsgaard,  C.  M.  T.  XH  169. 
Grenn,  H.  C.  XX  77.  Grann,  J.  M.  XXIV  61.  Gli- 
de, F.  J.  B.  XIJI  102.  Gylth,  I.  F.  W.  I  279.  — 
Ilagemann,  C.  J.  B.  XXTT  124.  Hagemann,  Chr.  F. 
V  299.  Hagemp,  A.  C.  XVm  478.  B^ld,  J.  K 
XXTT  125.  Hammer,  Chr.  J.  V  179.  Hansen,  E.  B. 
XXTTT  150.  Hansen,  G.  N.  A.  XXI  63.  Hansen,  H. 
J.  A.  XXTTT  152.  Hansseu,  8.  J.  X  61.  Hansteea,  J. 
M.  XV  911.  Hartmann,  H.  K.  Xn  169.  Hartwig, 
Chr.  H.  vn  582.  Heiberg,  HjaUnar  XVH  223.  Hd- 
bei^,  J.  A.  XVI  165.  Heiberg,  Jacob,  M.  "^irn  u\ 
Heiberg,  G.  8.  VII  582.  Heidenreich,  I.  E.  H  25a 
Heidenreich,  J.  M.  XXTTT  152.  Heyerdahl,  H.  Ill 
151.  Heyerdahl,  V.  C.  W.  8.  I  279.  Henschien,  H. 
F.  H.  Vin  271.  Hirsch,  C.  H.  I  280.  Hjort,  J.  a 
A.  XVI  165.  Hoch,  C.  F.  XXII  124.  Hoftaiann,  F. 
C.  8.  xn  171.  Hofl&nann,  J.  C.  H.  XTU  102.  Hoff- 
mann, Reinholdt  XVUI  477.  Holm,  D.  K.  XXIll  150. 
Holm,  0.  8.  XXI  63.  Holmboe,  J.  M.  XXIV  61. 
Holmboe,  J.  A.  Vn  582.  Holmboe,  I.  W.  VI  272. 
Holmsen,  C.  A.  Chr.  XXIV  61.  Hoist,  Axel  IV  271. 
Hoist,  H.  XXIV  63.  Hoist,  ^T.  C.  XI  62.  Holstad,  C. 
A.  XXn  126.  Homan,  C.  H.  m  346.  He^h,  K.  0. 
XXIV  61.  Heegh,  S.  M.  P.  VH  582.  Hast,  U.  J. 
xn  543.  —  Ingier,  Chr.  XVI  596.  Irgeng,  J.  A 
XXI  63.  Irgens,  L.  J.  XTX  147.  Iversen,  E.  H.  I 
280.  —  JakheUn,  Christian  Vm  271.  Jebe,  HI  G. 
Xm  102.  Jensen,  L.  T.  T.  XXTTT  152.  Johnsen,  J. 
F.  0.  XXI  63.  Juel,  E.  V.  XX  77.  Jnell,  H.  L. 
XVm  206.      Jtirgensen,    Peter  IV   272.    —  .  JKlahrB, 
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Ohr.  A.  Xy  90.     Kahrs,  Chr.  0.  H.  XXIV  68.    Kabrs, 

C.  C.  m  346.  Kamstmp,  E.  T.  S.  Xiri71.  Kaurin, 
E.  XXI  62.  Kaurin,  E.  R.  XIX  78.  Keyser,  I.  S. 
VI  272.  Kinck,  0.  T.  XVHI  206.  Battel,  F.  C.  D. 
Xll  543.  Klenig,  Chr.  J.  XVI  165.  Kjelland,  C.  S. 
XXn  125.  Kjerulf,  C.  T.  I  46.  Kjaer,  F.  C.  XVHI 
478.  Knntsen,  C.  A.  Vm  831.  Kolbjernsen,  N.  A. 
XV  91.  Koren,  A.  L.  Xm  102.  Koren,  C.  G.  M. 
XV  91.  Koren,  H.  J.  G.  XXIV  61.  Kraft,  J.  T. 
XXTTT  151.  Kreutz,  Chr.  A.  XXI  62.  Krohn,  M.  I 
46.  —  Liange,  E,  n  259.  Lange,  T.  D.  C,  HI  719. 
Larsen,  C.  F.  Vm  271.  Larsen,  C.  T.  XIII  478. 
Lie,  I.  A.  in  151.  Lie,  L.  J.  XH  543.  Lindboe,  A. 
H.  XXIV  61.  Lindboe,  0.  W.  XIX  147.  Lindholm, 
J.  N.  K.  XV  92.  Lindseth,  E.  B.  XTTT  102.  Lossius, 
J.  R.  XV  90.  Losting,  M.  J.  XXIV  63.  Lund,  A. 
XXm  151.  Lund,  C.  A.  D.  XXm  152.  Lund,  J. 
Chr.  Xn  169.       Lyche,  C.  0.  XXIV  61.      Lserum,  0. 

D.  Z.  O.  S.  XIX  78.  Lavestad,  M.  H.  HI  346.  L«- 
vig,  G.  T.  XXn  126.  —  TVIarstrander,  P.  E.  XXIV 
62.  Martens,  D.  A.  T.  XXIII  151.  Martens,  I.  W. 
8.  HE  346.  Meyer,  H.  M.  XXIV  62.  .  Midelfart,  J. 
V.  XVni  206.  Mohn.  T.  W.  A.  XVHI  206.  Mordt, 
G.  L.  VI  271.  Munk,  8.  XXI  63.  MiiUer,  B.  M. 
XX  77.  Mtlller,  Jac.  W.  XV  91..  Mtlller,  L.  A.  IX 
356.  MflUer,  W.  J.  XH  543.  Mmichen,  J.  L.  XXEII 
152.  Meller,  W.  A.  W.  11  259.  —  Nicolaysen,  Juli- 
us, XI  62.       Nicoll,  N.  B.  T.  XVn  223.       Nilsen,  C. 

E.  m  150.  Nissen,  C.  P.  E.  XIH  103.  Norman,  I. 
M.  n  258.  Nyqvist,  N.  A.  XVI  596.  Nyqvist,  O.P. 
XVin  478.  N0rbech,,r.  L.  B.  I  46.  —  Olsen,  G. 
M.  xn  169.  Olsen,  J.  H.  VII  582.  Onsum,  Ivar 
XV  92.  —  Parelius,  N.  R.  m  346.  Pans,  Ole  X 
62.  Pans,  8.  J.  J.  V  179.  Pettersen,  G.  H.  XXI  63. 
Pihl,  A.  A.  XXn  124.  Poppe,  U.  F.  M.  n  259. 
Poulsson,  L.  Chr.  F.  XXIV  62.  Printz,  H.  C.  n  258. 
—  Cfcvale,  H.  Chr.  8.  XXIV  63.  —  Itanders,  Chr. 
A.  XXrV  64.  Basch,  J.  G.  X  502.  Eing,  L.  B.  B. 
XV  90.  Roll,  Theodor  XX  77.  Rustad,  C.  G.  W. 
XIX  78.  Rynning,  8.  I.  XXI  63.  —  Sand,  A.  J. 
XXIV  62.  8andborg,  Chr.  P.  XV  89.  8andborg, 
Hans  XVI  595.  Schanche,  Jens  X  502.  Schanche,  T. 
L.  XX  77.  Scheel,  A.  C.  XIX  147.  8chi0rtz,  8.  D. 
YH  580.      Schjander,  F.  8.  I  46.      Schjong,  A.  L  C. 
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I  280.  Sohmelck,  G.  M.  E.  XYI  166.  Schnidi,  W.  L 
8.  y  179.      Bchnlze,  E.  K.  YI  271.       Schumacher,  B. 

F.  XXIV  62.  Schon,  H.  M.  G.  XX  76.  Schanberg. 
Edvard,  XII  169.  Seehaas,  N.  S..  m  720.  Selmer. 
J.  A.  XV  89.  Selmer,  L.  W.  XXIJ  126.  Sdmer,  P. 
J.  N.  XXni  151.  Selmer,  P.  M.  XXH  124.  Sig- 
holt,  O.  J.  A.  XVin  207.  Siqveland,  T.  T.  VHI  71. 
Siqveland,  Th.  O.  XXIV  64.  Skjelderap,  Michael  XU 
171.  Smith,  A.  XXI  64.  Smith,  H.  F.  VI  271. 
Sommerschild,  0.  F.  W.  XIX  78.  Sparre,  0.  J.  L. 
XI  62.  Stabell,  F.  N.  XH  169.  StabeU,  F.  W. 
XIX  79.  Stang,  Johan  XH  169.  Steffena,  K.  XXn 
126.  StiUesen,  G.  F.  S.  XVI  596.  Stoltenberg,  AJl 
259.  Suckow,  L.  A.  VII  581.  Sedring,  J.Th.  XXIV 
62.  Seeberg,  S.  F.  I  46.  —  Tandberg,  M.  W.  1 280. 
Thaulow,  J.  F.  XIX  79.  Thesen,  F.W.  1X356.  TU- 
lesen,  P.  O.  F.  K.  Vm  272.  Thomesen,  T.  I  46. 
Thoresen,  N.  W.  HI  151.  Thoraen,  J.  M.  XIX  147. 
Todderud,  B.  m  346.  Torgeraen,  J.  G.  VH  582. 
Torkildsen,  R.  R.  XXEL  125.  Tornee,  J.  G.  XXTTT 
151.  Tnfte,  S.  A.  O.  XX  TV  62.  —  "Vedeler,  B.  C. 
XVn  223.  Vidsteen,  G.  B.  X  502.  Vogt,  J»c.  HI  151. 
Vogt,  O.  F.  S.  X  62.  Vogt,  P.  H.  IX  356.  —  "Wallem,  8. 
VI 271.  Wall«e,  J.  L.  XVI  596.  Walther,  M.  XXIH 
151.  Weidemann,  Ghr.  F.  VI  272.  Wennevold,  H.  a 
m  720.     Wichmann,  Q.  L.  XVin  207.     Wieaener,  J. 

G.  XXin  153.  Wilse,  J.  J.  N.  T.  V  299.  Winge, 
E.  F.  H.  VI  271.  With,  M.  R.  X  502.  Woxea,  A 
M.  XXIV  62.  —  Zimmer,  H.  K.  XX  77.  —  f^sl- 
berg,  J.  T.  S.  XXH  125.    0wre,  A.  J.  XV  91. 

Examen,  phannaceutisk,  angaaende  dens  Begyadelse  i  Mai  og 
November  m  819,  afhWt  siden  Loven  af  2deii  Jam 
1836,  Resultater  af  XH  507,  angaaende  forandret  Beg- 
lement  for  XIV  1159. 
—  pharmaceatisk  i  1846  I  151,  i  1847  II  447,  i  1848 
in  348,  i  1849  nr  608,  IV  64,  i  1850  IV  451,  V 
179,  i  1851  V  555,  VI  214,  i  1852  VI  543,  VH  127, 
i  1853  Vn  583,  VHI  71,  i  1854  VHI  560,  IX  358, 
i  1855  X  62,  i  1856  X  503,  XI  63,  i  1857  XH  171, 
173,  i  1858  Xn  616,  -Xni  103,  i  1859  XIH  758, 
XIV  212,  i  1860  XV  92,  i  1861  XV  670,  XVI  166. 
i  1862  XVI  595,  XVH  111,  i  1863  XVH  1046,  XVIU 
95,  i  1864  XVin  575,  XIX  150,  i  1865  XX  78,  i 
1866,  1867,  1868  og  1869  XXIV  279. 
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Examen  pharmaceuiM.    ^as,  Johannes,  XY  93.    Abel^  H.  H. 
Vm  72.     AlBtad,  T.  0.  XVm  95.      Andersen,  P.  E. 
XVm  95.     Arntzsn,  H.  de  P.  XTTT  103.  —  Bachke, 
S.  C.  vm  72.     Bagge,  C.  P.  J.  VH  127.      Beer,  Jo- 
hannes XV  93.     Bjerkan,  Michael  XVm  95.       Bjern- 
starup,  A.  Chr.  XXIV  282.     BUchfeldt,  B.  K.  Xn  616. 
Blichfeldt,  R.    C.    V  556.       Blikstad,    C.    XXIV    281. 
Bomhoff,  C.   G.    XVH    1046.      Brandt,   Pr.    IH    350. 
Brechan,    C.  J.  XIV  212.       Bmn,    J.    C.     XIV    212. 
Bmnn  Nieolai  XV  93.       Bngge,  H.  E.    J.    C.  V  223. 
Bfifrresen,  0.  XXIV  279.  —  Calmeyer,  O.  J.  IX  358. 
Cappelen,  V.  P.  D.  Xn  172.       Christiansen,  Emil  XX 
79.       Cormontan,  M.  A.  P.  XIV  213.    —    I>aentzell, 
Theodor  XVI  598.       Dahl,    H.    A.    X  64.       DiUe,  T. 
XXIV  283.  —  EckeU,  V.    P.  V.  I  161.      Eeg,  J.  B. 
XVI  166.     Eggen,  O.  M.  XXIV  282.    —   Fagerholt, 
P.  H.  XXIV  283.     Palch,  P.  W.  XXIV  283.      Pinc^ 
A.  Th.  XXIV  279.       Poss,  Lanritz  XVI  167.       Pog* 
Th.  XXIV  280.  —  Oandrap,  V.  D.  XIX  150.    Gun- 
dersen,  I.  XXJV  282.       Groth,   K.    J.    W.    VII    533. 
Gmndtvig,  O.  L  HI  350.       Gran,    A.    P.  XXIV  280. 
GatzBche,  H.  P.  HE  350  —  Haanshuus,    S.   Chr.  XV 
670.     Habel,  B.  H.  J.  XV  93.       Hals,  Peder  XX  80. 
Halvorsen,  Martin  XX  78.     Hansen,  H.  A.  XXIV  279 
Hansen,  J.  O.  J.  M.  XXIV  280.       Hanssen,  8.  p    y' 
xn  172.      Hansson,  H.  XXIV  283.       Hilie.  I.  fl.  l 
XIV  213.       Hilmers,  D.  H.  XVI  167.      Holthe,  J   G 
XXIV  279.     Hongan,  J.  O.  VH  583.     Hvoslef,  H   H 
Vn  128.       Heegh,    A.   J.    XXIV    283.       Sey,  C   A 
XXIV  284.  -r-  Jahn,  C.  P.  M.  XV  670.      Jensen   J 
A.  IV  451.    Jentoft,  H.  P.  L.  XVH  1047.      Johanne^ 
sen,  L.  XXIV  284.     Johansen,  J.  XXIV  284.      John- 
Chr.  E.  xn  173.     Johnsen,  Ole  XVITT  576.      Jergen- 
sen,  M.  P.  D.  IX  358.     Jarstad,  H.  1 151.  —  Itnud- 
sen,  C.  P.  m  608.     Knndsen,  K.  A.  IV  64.     Knutsr 
son,  K.  J.  L.  XXIV  284.     Kopsland,  Sigvardt  XX  78. 
—  Langeland,  H.  N.  E.  in  349.     Larsen,  ThorXHI 
104-       Lied,  H.  U.  Ill  608.       Lied,  J.  B.    Vm  560 
Lienngh,  H.    O.    VI  215.       Lint^^aard,    J.    N.    X    63. 
Logn,  A.  A.  V  224.     Lund,  A.  I.  IV  451.     Lund,  A. 
E.  C.  vn  583.    Lund,  Emanuel  XIV  213.     Lunde,  A 
H.  M.  XV.  671.       Lundgreen,  K.  M.    XXIV  283.  — 
IMaschmann,    B.  A.   XV  95.      Matthiesen,    G.   X    63. 
Middelthon,    D.    V.   XV.    94.       Myhr,   Anders   XVH 
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1047.  Meldrop,  J.  H.  P.  IX  359.  MMer,  Fr.  P. 
Xn  172.  —  jVannestad,  L  A.  11  448.  Ni^seau  C 
L.  X  64.  Nielsen,  H.  J.  XIV  213.  Nissen,  A.  L. 
Vni  560.  Nomaiu  C.  P.  M.  XVIH  576.  NyegMzi 
M.  XXIV  280,  282.  —  Ofstad,  O.  E.  IX  329.  01- 
gen,  O.  A.  XX  79.  Olsen,  Th.  XXIV  281.  —  X*a- 
relius,  A.  B.  L.  X  503.  PareliiiB,  S.  M.  IX  359. 
Pedereen,  J.  M.  XIX  151.  Pedereen,  Peder  XVI  599. 
PfeflTerkorn,  F.  Chr.  XXIV  282.  —  Rachlev,  BL  A 
XXIV  281.  Rein,  J.  C.  M.  XIX  151.  Ring,  W.  A 
XXIV  280.  RiiB,  S.  N.  XV  93.  Rode,  C.  N.  XD 
172.  Rode,  H.  C.  I.  m  350.  Rosenvinge,  Eilert  XX 
80.  Banning,  Peter  VI  543.  —  Schamvogel,  H.  G 
L.  XV  94.  Schive,  H.  A.  VI  214.  Schneider,  W.  F. 
K.  XXIV  281.  Schnitler,  R.  K.  VH  584.  Schraner, 
H.  M.  X  63.  Schnlt,  G.  XII  173.  Schul2,I.  Ill  349. 
Scheyen,  A.  B.  XV  94.  Sissener,  P.  L.  E.  W.  VI 
214.  Skaarap,  F.  C.  S.  I  151.  Skancke,  C.  P.  B. 
XX  78.  Sperck,  L.  XXIV  283.  Stange,  K.  B.  XX 
79.  Steen,  Daniel  VI  214.  SdUegen,  Morten  XI  63. 
Storm,  C.  N.  N.  XXIV  282.  Storm,  P.  H.  V  224. 
Strand,  H.  0.  XXIV  281.  Strom,  M.  B.  XV  94. 
Starmer,  G.  L.  XX  79.  Svendaen,  P.  P.  XXIV  284. 
—    Tangen,  Th.  A.  XXIV  281.       Thorkildsen,  C.  T. 

XIX  151.  Tonning,  P.  R.  F.  XVII  111.  Troye,  D. 
N.  H.  XVI  599.  Tuxen,  J.  J.  K.  IV  451.  —  "Wal- 
ther,  C.  L.  A.  XXIV  281.  Walther,  Martin  XIII  759, 
XIV  212.     Wang,  Soren  IV  451.      Werring,  P.  C.  T. 

XX  79.  Werring,  K.  O.  XXIV  280.  Wold,  P.  IL 
VI  644.  Wrensted,  J.  G.  VIH  560.  —  Zctlita,  H. 
O.  A.  M.  L.  in  608.  —  0wre,  P.  L.  IV  452. 

Exanthemata  chronica,  behandlede  ved  Sandeijord  Bad  IH  157. 

IV  280,  VI  557,  Vn  135,  XIV  151,  418,  XV  521. 
Exantkeniatiske  Febre,  om  Diagnosen  af  IX  445. 
ExartidUation  af  Foden  efter  Symes  og  Pirogo£G9  Methoder,  on 

XVn  541. 

—  af  Humerus,  Clavicula   og    Scapula,    foretagen   i   BeriiB 
XIV  966. 

—  i  Hofteledet  XXIV  324. 

SxcrementansamHng,  TilfsBlde  af  betydelig,  hos  et  Bam  XTT  535. 

Excreieme,  om  Tilstedevserelse  af  Fedt  i  IX  181. 

Exomphalij  Tilfaelde  af  XV  889. 

Exostoser,  om  XVI  1055. 

ExogtosiSj  behandlet  ved  Sande^ord    Bad  XIV  161,    XVI  678» 
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behandlet  paa  BigshoBpitalets  chirnrgiBke  Afdeling  ITTT 

250. 
Blocsudater,  om  Textarforholdene    i  nogle   ved  Beteendelser   fore- 

kommende  I  522. 
ExiensianshomAagen,  Historisk  NoUta  om  Brugen  af  Heftplaster- 

strimler  til,  XXQI  559. 
Extracier,  de  narcoUske  XXI  145. 
Extraction  og  Udskreellen  af  necrotiserede   Phalanger   paa  Fin- 

gre  og  T»er,  om  I  651. 
Exiractum  atropse  mod  Onani,  om  XIY  792. 

—  coriaco-qvercinum,  anvendt  mod  Phtisis  I  93. 

—  glycyrrhizarum  og  sammes  Anvendelse  XTT  37. 

—  sangvinis  bovini  i  Atrophi,  om  XTT  289. 
ExtratUerint  Syangerskab,  Tifelde  af  IV  751,    XTTT  97,    XX 

790,  988. 
—  —  mod  gunstigt  Udfald,  Tilfselde  afhaist 

sandsynligt  XXTT  511. 


Fadalparalyse,  om  Yelnm  palatinum  i  ^^  935. 

Fascia  lata,  ibicision  i  margo  inferior  fossee  oyalis  af,  foreta- 
gen  mod  Varices  XH  238. 

Fattig  Syg,  en  Distriktsla^es  NsBgtelse  af  at  tilse  en  saadan 
nden  Beqvisition,  Klage,  Distriktslsegens  Erklsering,  Er- 
klsering  fra  MedidnalGommiteen  og  Dom  i  samme  Sag 
Vin  829. 

Fattige  og  for  o£fentlig  Regning  tilseede  epidemiske  Syge  1  et 
Herred,  om  Behandling  af  —  ved  samme  Lsege,  Skri- 
velse  fra  Indredepartementet  af  9de  Mai  1867  XTT  460. 

Fattiglcage  i  Aker,  Bestenunelse  om  Len  til  en  IX  142. 

Fattigkeger^  Skrivelse  fra  Indredepartementet  om  TJdstrsekningen 
af  civile  EmbedslsBgers  Forpligtelse  til  at  fongere  som 
og  om  deres  Qodtgjerelse  som  saadanne  XIII  497. 

Favus,  beh.  p.  Bigsh.  Hudsygeafdeling  VII  217,  XTTT  765, 
XIX  916. 

—  Behandling  af  VTH  287,  XIV  706,  XIX  984. 

—  ErklsBring  fra  Medicinalcommiteen,  om    hvem   Betalings- 
pligten  paaligger  for  Behandling  af  XII  591. 

—  Kogsalt  anvendt  mod  XX  364. 

—  om  VI  107. 

—  om  en  ny  Planteform  i  V  316. 
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FavuspknUem  Spoil,  imavlBte  i  AtmoBphaBren  XVHI  869. 
Febre,  behandlede  paa  fiigshospitaletB  medicinske   Afdeliag  i  Aa- 
rene  1845—49  V  799. 

—  intermitterende,  hos  Bam,  om  XV  547. 

—  —  om  Incnbationstideii  ved  I  488,    Y  S5&, 

VI  693. 

—  om  Anvendelseii  af  koldt  Va&d  i  XV  1017. 

—  om  Virkningen  af  den   meget   hole   L^^emstemperalar  i 
XXI  120. 

Febris  catarrhalis,  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  VI  182. 

—  gastrica,        _    .      _       *       —    yi  182. 

—  intermittens,  —    -       —       *        —    VI  183,  XXI 743. 

—  —  behandlet  ved  St.  Olafe  Bad  XVI  887. 

—  —  Behandling  aftimed  Vandknr  V  279. 

—  —  Erkltti^g  fra  Medicinalcommiteen    om    lid- 

redelse  af  Stat^assen  af  Omkostninger  ¥cd 
&ei0er  i  Anl.  af  en  Epidemi  af  XI  331. 

—  —  Qambeiinis  Limonade  mod   XI   1015,    Ind- 

aanding  af  Ghinin   i  XIV    103,   Fipem  i 
XVI  151. 

—  —  Indberetning  6m  en  i   HvaleemeB    Pneste- 

gjseld  i  1856  herskende  Epidemi  af  X  505. 

—  —  Kplde  Boucher  i  n  695. 

—  —  om  Behandling  af  1  448,  457,  513. 

—  —  om  en  i  Christiania   og   Omegn   herskende 

Epidemi  af  11  533. 

—  —  om  Arsenik  mod  V  360. 

—  —  om  Kjekkenaalt  mod  IV  787. 

—  pnerperalis  se  Pnerperalfeber. 

—  recurrens  i  Vadso  Lsegedistrikt  i  1858 — 1861,  om  XIX 

746. 

—  —        tvivlflomt  TilMde  af  XIX  980. 

—  rhenmatico-catarrhalls,    Behandling   af  med    Vandkiir  V 
276. 

—  simplex,  beh.  p.  Bigsh.  medicinske  AM.  VI  147. 

—  typhosa  se  Typhus. 

Fedt  i  Excreterne^  om  Tilstedevserelsen  af  IX  181. 

—  om  Dannelsen  af  IX  798. 

—  om  Fordoielsen  af,  i  Diabetes  mellitns  VI  472. 

—  som  Modgift  mod  Strychnin,  om  XTT  579. 
Fedtafsandring,  Tilfiselde  af  abnorm  X  457. 
Fedtafsondringen  paa  Hjertet,  om  XV  614. 

Feddfrok  og  broklignende  Fedtsvulster,  om,  TTZIU  635,  694. 
Fedtdegeneration  af  Hjertet,  om  VI  334,  XVm  721. 
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Fedideffmieration  af  Muskier,  om  IX  803. 

FedOever,  om  IX  802. 

Fd&nigade,  den  norske^  dens  MedicinalysBBen    onder  Opholdet  i 

Skaane  in  241. 
Femur,  Amputation  af,  med  Bibeholdelae  af  Patella  XIX  215. 

—  2  Tilfselde  af  Lnxation  af,  reponeret  ved  Flexion  XI 
320. 

Ferfwn  candens  paa  Concha  anriB  i  Ischias  Y  -475,  mod  for- 
skjellige  Uterinsygdomme  YI  66,  mod  Prolapsns  ani  YI 
77,  XI  324. 

—  rednctnm,  om  X  495. 

—  sesqvichloratnm  anvendt  i  Bysenteri  XII  648. 
Fibrindannelsen  i  Blodet,  om  Yarmena  Indflydelse    paa  lY  249. 
Fibrin^e  Coagler  i  Hjertet,  angaaende  Felgeme  af  Lesrivelsen 

af  og  deres  Overgang  i  Blodet  IX  804. 
F^tnd  i  Uterus,  partiel  Nekrose  af  med  paafelgende  Feritonit  og 
Ded  YI  818. 

—  ndstedt  et  Dagn  efter  Fadselen  X  49. 

Fibroider,  heldig  Exstirpation  af^  gjennem  Bugsnit,  XXTTT  366. 

—  om  XYI  1037. 

Fingre,  om  Extraction  af  neorotiserede  Phalanger  paa  I  400. 

—  sammenvoxede,  Badikaloperation  for  IX  497. 
Firling-YedBel,  TUfselde  af  n  182. 

Fiake,  Beretning  angaaende  de  hygieuiske  Forholde  ved  nordre, 
i  1858—59  XIY  34.  * 

—  Beskrivelse  af  Forholdene  ved  nordre,  i  1857 — 58  XTTT 
241,  Bemserkninger  til  denne  Opsats  XTTI  946,  Svarbe- 
msarkning  hertil  XIY  107. 

—  Optegnelser  fra  det  i  nordre  Bergenhus  Amt  1  1857 
XI  710. 

Fiakdceger,  K.  B.  om  Forpligtelse  for  DistriktslsBger  til  at  fan- 

gere  som  IX  143. 
Fiskerieme  i  Finmarken,  K.  B.  om  LsBgetilsyn  ved  XY  391. 

—  om  Foranstaltninger  for  at  forebygge  TJdbredelse  af  epi- 
demiske  Sygdomme  fra  XX  788. 

Fiskevcerenej  Skrivelser  angaaende    hygieniske   Foranstaltninger 

paa  XYI  904. 
F^isaura  ani,  behandlet  paa  Bigsb.  diir.  Afd.  XXII  471. 
Fissura  am,  Behandling  af  I  443,    Tannin    med    Glycerin  mod 

Xn  585. 

Fismrer  i  Hovedbenene  bos  Bern  m  614. 
FistelhospitaJet  i  London,  Notitser  fra  XX  474. 
FisUer  i  PerinsBum,  om  Behandling  af  YIII  79. 
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Fistula  ani   incompleta,   beh.    paa  Blg^sh.    cbir.  Afl  XXI  365. 
XXII  471.  

—  —  om  Behandling  med  Canterisation  af  XYUI  683. 

—  —  om  Porholdet  mellem  Tuberculosis  og  XI  953. 

—  intestmalis,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  XVH  987. 
^-     sacci  lacrymalis,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  n  411. 

—  —  —        Behandling  af  VIH  378. 

—  stercorea,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  11  449,  ^^T  263. 

—  urinaria,  Strictura  urethrse,  Ursemi  og  Ded,    Tiliaelde  af 

XVin  159. 

—  —        beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  I  674,  XXTT  745. 

—  vesico-yaginalis,  beh,  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  I  575,  X  370, 

494,  877,    XIV  481,    XTH  550,    XXI 
266. 

—  —  ny  Operationsmethode  ved  VI  806. 

—  —  nye  Operationsmethoder   for,    ved    Hji^ 

af  Metalsttturer   ^TTT  1060,  1161. 

—  —  TilliBBldeaf  og  Bemserkninger  om  VI  673. 
Flares  Brayene,  om  XTTT  486. 

—  Colchici,  om  XTTT  486. 

—  Spartii  scoparii,  om  XIU  487. 

—  sulphuris,  Indbleesing  af  —  ved  Angina  diphtheritica  XXIV 
174. 

Fludarver  9Qm  Complication  ved  Ozsena  i  Tropelandene    XXTTI 

556. 
Fluepapir,  Advarsel  mod  Brug  af  IV  196. 
Fluor  albus,  behandlet  ved  Eidsvoldbadet  XII  558. 
Fliissigkeitsketten,  Untersuchungen  tiber  die,  XXTTT  7S8. 
Fnat  S6  Scabies. 

Fodbadet  ved  Vandkuren  V  209. 
Fodleddet,  om  Indicationer   for   Amputation   ved    VulneratioB  i 

V  338. 

—  om  Besection  af,  ved  Skudsaar  XTX  956. 
Fodsvedj  om  Emplastrum  diachyli  compositum  mod  XTT  581. 
Foecu/ifidatUm  og  Spermatozoer,  om  IV  53. 

Folia  Ballot®  lanatse  i  Vattersot,  om  Xm  487. 

—  Erythroxyli  cocse,  om  XV  984. 

—  Fraxini  excelsioris,  anvendt  mod  Arthritis  XV  977. 

—  Guaco,  om  Xm  487. 

—  Pini  sylvestris,  om  Xm  487. 

—  TJvfie  ursi,  om  XIV  289. 

FolketcBlling  i  England,  Vserk  om,  anmeldt  X  390. 
Forbrcending,  Behandling  af  11  466,  med  Isomslag  VI  68,      i 
Collodium  med  01.  ricini  XTV  605. 
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ForbfWfidinger,  om  DedsaarsageB   ved   og   Behandlingen   af  de 

store  superflcielle  XYm  521. 
Ford^idsen,  om  Betydningen  af  Saliva  for  III  111. 

—  om  Pancreasvs&dskens  Virksomhed  ved  XVUE  871. 
Forfrysninger,  Behandling  af  IE  468. 

Forgiflning,  Tilfeelde  af  ved  Bug  indeholdende  forskjellige  Arter 
af  Fungus  VI  58. 

—  TilfsBlde  af,  med  Yanilleis  11  412,  med   Bittermandelolie 
•    n  417,  med  Laudanum  VI  816,  VHI  524,    ved  harskt 

Flask  IX  140,  med  Hyoscyamus  XII  683,  med  Terpen- 
tinolie  Xm  327,  med  saltet  Lax  XIX  328,  med  Kvik- 
selvsalve  XXTTT  222. 
Forgiftningstilfcelde   ved   udvendig    Anvendelse    af    Carbolsyre, 
XXni  222. 

—  om  en  almindelig  Methode  til  at  udfinde  organiske  Alka- 
lier  i  Vn  643. 

Forhandlinger  ved  den  medicinske  Section,    ved  Naturforskerme- 

det  i  Stockholm  1851  V  546. 
Forl0sning,  sjeldent  Tilfselde  af  Hsematocele  efter  XI  30. 
Farmyliodid  eller  Iodoform,  om  IV  574. 
Forplantdse,  om  den  relative  Indflydelse  af  Han-    og    Hun-For- 

seldrene  ved  Dyrenes  IX  197. 
Forrykthedj  om  IX  234. 
Farstoppdse,  habituel,  behandlet  ved  Sandefjord  Bad  XIV  164. 

—  i  sympathiske  Sindssygdomme,  Behandlingen  af  XI  402. 
Fofiale  til  2den  EsBkke  af  Magazin  for  Lsegevidenskaben  I  1. 
Foster,  acephalisk,  Forevisning  og  Beskrivelse  af  et  Vin  133. 

—  atrophisk  Vm  127. 

—  Fedsel  af  et  fladtrykt,  atrophisk  XVn  444. 

—  misdannet  cfr.  Misfoster. 

—  et  misdannet  IV  750,  751,  VI  701. 

—  vitalt  25  TJger  gammelt  I  148. 

Fosterhavedets  Omfang^  statistiske  Meddelelser  om  XX  193. 

Fosterleieme,  statistiske  Meddelelser  om  XX  27. 

Fosterlevere,  Analyse  af  13  med  Hensyn  til  Forekomsten  af  Me- 

taller  X  729.     . 
Fosterlydens  momentane  Uherbarhed  under  Fedselen  XXn  25. 
Fostre,  sammenvoxede,  Tilfselde  af  11  640. 
Fostrets  Dad,  om  Diagnosen  af  Syphilis  som  Aarsag  til  VI 238. 

—  Hjertelyd  betragtet  i  Forbindelse  med  Fosterleiet 
XX    23. 

—  Mutilation,  forelebig  Beretning  om  et  nyt  Middel  til  IX 
289,  Discussion  herom  IX  810,  X  46,  50,  om  Brug  af 
Uhrmagerkjseder  til  XIV  478. 
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Fraeiitr  af  Ck)rpora  cavernosa  penis,  Tilfsalde  af  IV  250. 

—  af  17  Co8t8B,  ossis  sterni  et  radii,  Tilfselde  af  ES:  278. 

—  af  collom  homeri   med  Luxation  af  eapnt  XXTTT  363. 

—  af  Vertebrae,  behandlet  paa   Eigsh.  cfaimtfriske  Afdding 
XXIV  132. 

—  af  Underextremiteteme,   om   Anvendelsen    af  den   hatrt 
Gibsbandage  yed  XIX  976. 

—  Tilfffilde  af  samtidig  af  mange  Ben   hos   et   Individ  III 
377. 

Fractura  acetabnli,  om  U  85. 

—  alsB  ossis  ilei,  beh.  p.  fiigsli.  chir.  Aid.  VT  377. 

—  clavicnlffi,  —     «      —         *      —    11    451,     XXI 

218,  XXn  467. 

—  —         ny  Bandage  til  DI  53. 

—  colli  femoris,  beh.  p.  Eigsh.  cliir.  Afdeling    I    579,    IV 
403,  XXI  221. 

—  colli  femoris  intracapsnlaris,  Forevisning   af   Prsepanter 
af  og  Discnssion  om  IV  517. 

—  comminnta  cruris,  Tilfielde  af  XVn  1025.  

—  costffi,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  I  577.  XXI 217,  XXIV 

133. 

—  cranii,     «     *       —        *       _    l  576,  V  27,  XIV 1099, 

XXI  214,  XXrV  132. 

—  cmris,     *     ♦       —        «       _   i   581,    n    610,    XIV 

1095,  XXI  228,  XXn 
458,  736,  XXLV  ISa 

—  femoris,  »     «       —        c       —    n  611,    HE  204,    XIV 

1096,  XXI  225,    XXn 
457,  735,  XXIV  137. 

—  fibulsB,     «     <t       —        «       —    XrV  1093,  Ig^XT  230. 

—  humeri,  *     ♦       —        *       —   XXI  219. 

—  maxillflB,  <r     ♦       —        «       _   XVn  984,  XX  TT  734. 

—  ossis  coxygis,  om  II  591. 

—  ossis  frontis,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  IV  394, 

—  ossis  Uei,  ^     «       —         «       —    XXn  736. 

—  patellae,  <r     *       —         *       —    XIV1097,XXiy 

138. 

—  radu,  c     >       —         ,       _    I  679,  XXI 221. 

—  —    Tilfaelde  af  godt  tilhelet  VI  204. 

^^  scapulae,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  XXTT  735. 

—  sterni,         «     «      —        <r       —   XXT  218. 

—  tibisB,         «     *      _         «       —    XIV 1095,  XXn  45S. 

—  vertebfarum  dorsi,  TilfaBlde  af  XVI  1012. 

—  vertebrae  colli,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  ^XTT  734. 
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Fraetura  vertebra  colli,  TDftelde  af  n  42. 
~  —      dorsi^    beh.   p.   BigBb.   cbimrglBke  Afdeling 

XVin  293. 
Fraeturer  af  Undereztreinitelieme,  om  Dnmreicbers   Jembaneap- 

parat  ved  Xni  981,  XTV  1095. 

—  Beskriyelse  af  MalgaigioieB  Skraeappurat  for  V  354. 

—  hos  Bern,  om  Vm  82. 

—  om  Stivelse-Bandager  ved  VIE  50. 
Fracturskmner,  om  Zinkplader  til  XVil  490. 
Franzenshader  Jemgytjesalt,  om  Anvendelse  af  XXIV  518. 
FremfM  af  Urinrorets  Slimblnde   bos   smaa   Pigebem,  om  XI 

323. 
Ffwiissement  cataire,  om  XY  629. 

Fremmede  Legemer  i  Nsesen,  simpel  Maade  at  nddrive  Y  755. 
Frosffcmider,  Bebandling  af  n  468. 
FruerUimmersygdamme,  bebandlede  paa  Fedselsstiftelseii  i  Aarene 

1858  til  1863  XYIH  949. 

—  Bebandling  af  med  Yandknr  Y  253. 
Frug^rhed,  Exempel  paa  nalmindelig  XIX  68. 
Ftmgaide  Legemer  i  CboleraudtemmelBeme,  om  lY  132. 
Flmgus  dnrsB  matris  congenita,  Tilfselde  af  Y  347. 

—  bsBmatodes  paia  Hovedet,  bebandlet   ved   TJnderbinding  af 
Arteria  carotis  commnnlB  m  368. 

—  medallaris,  bebandlet  paa  BigsboBpitalets  cbinu^ke  Af- 

deling  I  428,  m  207,  793. 

—  —         Tilfselde  af,  udbredt  i  mangb  Organer  YI 57, 
i  ParotiB  YI  657. 

FiMg08  SvnlBt  i  Larynx,  TUfeslde  af  IX  72. 
Fhmieidtis  ombilicaliB   og  Placenta,  Anomali  ved  I  37. 

JFurunaalbadenes  Yirkninger  XYI  405.         

Jhtrunkd  og  Antbrax,  om  Bebandlingen  af  AVJJL  502. 
Furunkler,  Bebandling  med  iBomslag  af  XY  1020. 
Fcengsdssystemer,  de  nyere,  om  deres  Yirkninger   i   pbyBiBk   og 

psycbiBk  Henseende  ifalge  den   Beneste   Tids   Erfaring  i 

England  og  Amerika  YI  20. 
FiBTi^selssystemerne,  DiscnsBion  om  n  647,    702,    703,    IQ    57, 

lY  789,  791,  Yin  488. 
FcengsdsvcBsefnet,  om  GellesyBtemets  OpbsBvelse  i  Frankrige  Vlll 

201. 

FcengsUme  i  Pensylvania,  om  XII  841.  ' 

F0demidler,  om  Forbold  af  nsrende  Bestanddele  i  lY  576. 

F0d8el  af  5  levende  Bmm  YI  194,  af  et  levende  Barn  af  18 
Pnnds  Yaegt  XYI  1102. 
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Ffdsd,  BemsBrkninger  om  TJterinraptnr  under,  XXTTT  415. 

—  be8V8Brlig,  paa  Grand  af  Hydrops   saceatns    o^   difiim 

hoB  Fosteret  n  212. 

—  —        paa  Qnind  af  Fonnsevring  af  Vagina,  Bi^ 

tor  og  D0d  XIX  1103. 

—  Firling-,  Tilfselde  af  H  182. 

—  forsinket,  et  Tilfselde  af,  med  Bemserkninger  XIX  48. 

—  gjennem  Anns,  TilfsBlde  af  XIV  450. 

—  gjennem  Endetarmen  efter  et  13aarigt  Svangerakab,  Be- 
retning  om  I  583. 

—  mserkelig,  gjennem  Endetarmen  IV  512. 

—  med  8  Bam,  Tilfalde  af  XVn  513. 

—  og  Gvaviditet,  om  Maaden  at  besvare  retamedidBske 
Spergsmaal  angaaende  V  35. 

—  og  Barselseng,  om  de  hygieniske  Forholde  vedkonunei^ 
med  sserligt  Hensyn  til  Besnltateme  i  flere  af  TTdlasdels 
Fedselsstiftelser  XXII  192,  265. 

—  og  Fadselshjelp,  nogle  Bemserkninger  i  Anledning  et  i 
Mag.  Nov.  Hefte  1867  optaget  Brey  fra  Vdlandet  ^ 
kommende  Lseren  om,  XXTTT  109. 

—  om  Tiden  for  Indtraeden  af  efter  sidste  Menstroatioa  n 
353. 

—  om  Emphysem  under  XX  436. 

F0d$den,  om  Anyendelse  af  BrsBkvinsten  i  Elyster  under  X  719. 
F0d8dshinAring  fremkaldt  yed  samtidig  Nedtrseden  af  begge  Fo- 

sterhoyeder   i  Bsskkenet   yed   en   Tyillingfodsel,    XXm 

344. 
Fpdsdshjcelp,  den  operatiye,  statistiske  Oplysninger  om,  for  Nor- 

ge  for  Tidsrummet  fra  1853  til  1863  XX  577,  657. 

—  CirculBBre  fra  Indre-Dept.  om  Sygehistorie  yed  Anmel- 
delse  af  for  Fosteret  dodbringende  Operationer  uadtf 
in  560. 

F0dsdshjodpen  i  Lister  og  Mandals  Amt,  om  XV  891. 

—  om  Brugen  af  Chloroform  i  XTTT  105. 

—  om  Auscoltationens  V»rd  som  Hjselpemiddel  yed  Diag- 
nosen  i  n  51. 

—  XJdeyelse  i  Norge,  nogle  BemsBrkninger  angaaende  XX 
103. 

F^dsdsmekanismen  1  forskjellige  Leier  og  Fedselslgfl^pen  i  for- 
skjeUige  Tilfselde,  Dubois  Anskuelser  om  Vm  140. 

F0d8el8sHftel8en  i  Christiania,  Beretning   om   endel   Sygdomstil' 

f»lde  af  epidemisk  Natur  paa  XI 
439,  Foranstaltninger  herimod  XI 
440. 
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F0d8€l$sHftel8en  i  Christiania,  Beretnin^  om,  fra  1818  til  1846 

I  281,  for  1847  H  321,  for  1848 
m  433,  497,  for  1849  IV  457, 
521,  for  1850  V  681,  777,  for 
1851  VI  425,  481,  for  1852  VH 
665,  753,  for  1853  og  1854  IX 
633,  697,  for  1855,  1856  og  1857 
XIV  489,  602,  for  Aarene  1858 
til  1863  XVm  597,  817,  919. 

—  -        —  Belsegs-    og   Mortalitetsforholdene 

ved,  i  1855  og  1856  XI  194. 

—  —  K.  B.  om  Bessettelsen   af  Beser- 

yelsegeposten  ved  n  70. 

—  —  K.  B.  om  IndlsBggelBe  af  Patien- 

ter  lidende  af  Fmentimiiiersyg- 
domme  paa  Vm  270.' 

—  -        —  om    Mortalitetsforholdene    blandt 

Barselkvinder  paa  og  ndenfor 
Vn  508. 

—  -        —  om  Pnerperalfeber  paa  XHE  506, 

522. 

—  —  Beglement  for  Optagelse   og   Fn-" 

.  dervisniiig   ved  L^reanstalten  for 
Jordemedre  ved  I  469. 

—  -        —  Statistiske  Besaltater  stattede  paa 

3000  der  ondersegte  Svangere  og 
Fadende  samt  Bern  XX  1, 193, 
289,  393. 

—  -  Geteborg.  Beretning  fra,  anmeldt  1CTY  1062, 

XX  1117. 
F^dselsstiftelser,  om  ter  Hede  for  at  tilintetgjare  Barselfebermi- 

asma  i  VII  498. 
J*0dsel8terminen,  statistiske  Meddelelser  om  XX  201. 
F0dte  i  Norge,  Tabel  over,  for  1846  11  449. 


Oager  for  Distriktslregeme,  K.  B.  ang.  Proposition  til  Storthin- 

get  om  Begulering  af  XTTT  1044. 
Oalactorrhoea,  om  Secale  comntnm  mod  "^^TTT  284. 
OaldecapUlareme,  Tilfselde  af  BetSBiidelse  i  XV  939. 
Oaldegangene  medfedt  Mangel  af  XIU  482. 
Oaldestene,  Chloroform  indvendig  imod  DI  717. 
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Qaldestm,  Tilfaelde  af  aalmindelig  stor  XYI  81. 

GaUertsvukter,  om  XYII  7. 

Oalvanisme^  anvendt  mod  eallese  Svulster  I  425,  mod  Strictun 

urethrs  I  421,    mod  Ulcara   I  64,    i  0ieDBygdomme  I 

407,  mod  Cancer  n  405. 

—  om  Anyendelse   i   Amanrose   I  788,    mod   Epilepsi  XII 
769. 

Oalvamake  Xjeder,  Discusaioi^  om  YirkBomheden  af  Y  165,  549. 

—  —      om  Goldbergers  V  742,  Fremyisning  af  XIE 

152. 
GalvanocausHske  og  electrolytiske  Knrmethode,  Oversigt  oyer  dee 

af  Dr.  CruBell  opdagede  I  49,  407. 
QcUvanopunMur,  om  Y  421,  yed  Hydrocele  XTTT  423. 
Oangliesvulster,  dyakracdske,  arseniksyrlig  Kali   med   Brom  mod 

XY  449. 
Oanglion,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  XXI  237. 
Ctangrcen  af  en  Finger,  foraarsaget  yed   en  nbetydelig   Bift  VI 

404. 

—  Tnfselde  af  ter  XYQ  1116. 

Qangnmory  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  Ill  18,  262,  XXTT  739. 

—  fremkaldt  yed  Yesicatorinm  I  796. 

—  pulmonnm^  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  XIX  810. 

—  scroti,  Et  TilfsBlde  af,  paa  Bigsh.  chir.    Afdeling   XXII 
746. 

Garoesmt  Bly  paa  spmkne  Brystyorter  m  625. 

Gasd(mchej  om  Anbringelse  yed  Sandefjord  Bad  af  X  132. 

Gasindaandinger  mod  Kighoste,  om  XX  451. 

Gastein,  om  XIX  872. 

GastnHs  chronica^  Argentom  nitriciun  mod  XIY  359. 

—  —       behandlet  yed   SandeQord   Bad   Y   605,    YI 

557,  XIY  161,  4ia 

—  —       Behandling  af  med  Yandkur  Y  235. 
GaslromaUici  hos  Barn,  om  XY  545. 

—  Tilfselde  af  YQI  492. 

Gastrotomi,  om  n  188,  udfert  med  Held  yed  Baptor  af  Utems 
Xm  284. 

Generakhirurgembedet,  K.  B.  om  Gageforslag  for  (^  midlertidig 
Bestyrelse  af  n  67,  lY  196. 

—  Int.  Begj.  Bes.  om  Vil  191. 

Genitalia,  de  kyindelige,   to  Tilfaelde  af  medfadt  MisdanneLae  af 
XXIY  366. 

—  masculina  in  duplo,  '^'^TTT  349, 

GeneraiU)  ceqyiyoca,  om  XX  687. 
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OeneroHonsorganeme,   om  Ealibromitre    sedative  Yirkning  paa 

X  44. 
Oenu  valgum  o^  Pes  valgus,  om  n  536. 
Ohed,  om  Sindssygecolonien  i  XTT  5. 
Oibsbandage,  den  halve,  anvendt  ved  Fractar  af  TJnderextremit^ 

teme  XTK  976. 
Qibshandager,  om  IX  666. 
OihsUnA  ved  Eractnrer,  anvendt  paa  Eigshospitalets  chimrgiske 

Afdeling  XIV  1096. 
Oift,  Erklsering  fra  Medicinalcommiteen  ang.  Eorandring  i  Lov- 

givningen  om  TJdsalg  fra  Apothekerne  af  TS,  499. 
Oifte,  Cirknlsere  om  Forsigtighed  ved  Meddelelse  af  Anbefaling 

til  at  erholde  ndleveret  IH  422. 

—  Erklsering  fra   Medicinalcommiteen    om   Drogmsters  Eet 
til  Porhandling  af,  til  Apothekere  VI  259. 

—  om  Overforelse  af  —  fra  Moderen  til  Posteret  348. 

—  Skrivelse  fra  Indredepartementet   angaaaende  Apotheker- 
nes  Porhold  ved  Udlevering  af  XTTT  602. 

—  Skrivelse  fra  Indredepartementet   angaaende  Forstaaelsen 
af  Forskrifteme  for  Salg  af  XVII  1208. 

Oifiene,  nogle  Bemserkninger  om  n  281. 
Qigt,  Behandling  af  med  Vandknr  V  261. 

—  og  chronisk  Bheomatisme,  behandlet  ved  SandeQord  Bad 
I  14,  471. 

Qj^dsd,  Erklsering  fra  Medicinalcommiteen  om  Indladning  i  Far- 

tder  paa  Christiania  Havn  af  XI  105. 
Glanddsvfdsier  se  Kjertelsvnlster. 
Olandfda  thymus,  om  XV  535.      

—  thyroideas  Fnnktion,  om  XVm  1058. 
OlandulcB  cemminosse,    om  XTT  855. 

—  sebaceae,   om    physlologisk   Tilstedevaerelse   af  Dyr   hos 
Mennesket  i  I  791. 

Olamm^  om  XV  213,  312,  586. 

—  om  Operation  for  XTTT  232,  Beretning   om   et   Tilfeelde 
af  Xin  232,  307,  515,  XIV  882,  XV  669. 

Olaucomet,  Bemserkninger  om,  isaer  om  den  i  denne  Sygdom  fo- 
rekommende  Arteriepids  paa  Kethinden  IX  673. 

Olaucamets  Vsesen,  forelebig  Notits  om  IX  114. 

OhUenbrpd  som  Sorrogat  for  andre  Melspiser  i  Diabetes,  om 
XV  787. 

Gluten  Jodnr,  de  therapentiske  Egenskaber 'hos  XI  34. 

Olycerins  Anvendelse  som  Lsegemiddel,  om  IV  513. 

Glycosurie,  om  XVm  875. 

Gnidninger  ved  Vandknren  V  198,  207. 
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QoUOmgers  EjsBder,  om  Y  742. 

Qanalgia  hysterica,  Tilfselde   af,   behandlet   ved   Eidsvoldsbadet 

VI  348. 
Ghnorrhoe,  beh.  p.  Bigsh.  Hndsygeafdellng   VI  273,    YII  45i 

Xm  770,  XV  198,  XIX  917. 

—  Behandling  af  VIEI  288,  XH  252,  XIH  964. 

—  Behandling  af  med  Vandknr  V  274. 

—  Chloretnm  ferriciim  mod  XTTT  1205,  Hypermanganas  ka* 
liens  til  Injectioner  ved  XX  71. 

—  og  Epididymit,  om  Behandling  af  VH  123. 

—  om  Anvendelse  af  medicamentase  Bongier  ved  XX  938. 

—  Tilfiaelde  af  hos  en  4aarig  Dreng  X  490. 
Chnorrhaisk  Materie  anvendt  i  0i,en8ygdomme  m  626,  632. 

—  Bhenmatisme,  om  XXIV  167. 

Orankvist,  sterre,  indkommen  i  en  Bronchns  XV  389.         

Oravidiias  extranterina,    TUfsalde    af  IV  751,    VH  346,  Xm 

97,  XX  790,  988. 
OravidUet  og  Fedsel,   om   Maaden    at  besvare    retsmediciiiBke 

Spergsmaal  angaaende  V  35. 

—  og   Hypertrophia  uteri,    om  Biagnosen  mellem  XI  859. 
Orefsen  Vandknranstalt,  Beretoing  om,   for    1860  XV  97,  fw 

1861  XVI  288,  361,  for  1862  XVH 
353,  for  1863  XVm  759,  fra  1865 
—1867  XXin  307. 

—  —  Kurberetning  fra,  anmeldt  XVI  339. 
Oru8  i  TJrinen  hos  Bern,  om  "^HT  323. 

—  og  smertelig  ITrinladning,  behandlet  med  Marchantaa  oo- 
nica  I  207. 

Ouarafia,  om  XH  600. 

Gide  Feber,  om  den  XXTT  488. 

Oummaia  i  Leveren  som  Tegn  paa  Syphilis,  om  XV  682. 

Otmmi^resina  balsamodendri    myrrhsB   og   dets  Forbindelser,  on 

XX  43. 
Oummiiaater,  om  Skadeligheden  af  XV  479. 
Outiapercha,  forevist  og  beskrevet  n  65. 

—  og  Kaoatschonk,  om  VI  127. 

—  oplast    i    Chloroform    som    ForbindingBmiddel  XI 
1019. 

—  som  InfttsBt  Overtrak,  om  VTI  99. 

—  til  Urinbeholdere,  om  Anvendelse  af  EQ  363. 

—  Tder  af,  til  medlcinsk   og    chimrgisk   Brag,  on 
^^•^88. 

Oymnastik,  uw     vesicnlsere   Longeemphysem   helbredet   ved  XH 
488. 
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Oywnastik,  medidnsk  —  Institut   i  ChriBtiaiua,   Beretoing   Cra 

Dr.  Langes,  XXII   342. 
Oyijen  og  dens  Anvendelighed  som  Lsegemiddel,  am  IK  477. 


Hoar,  Yentrikelen  ndfyldt  af  nedsvsdget,  XXm  598. 

HaUudnaHoner  og  XUugioner  fra  et  retsmedidiiBk  Standpnnkt, 
om  XVn  1169. 

JSalvbade  ved  Vandkuren  Y  197. 

Hachichj  et  narcotisk  indterende  Middel  I  85,  om  AnvendelBen 
i  Sindssygdomme  af  XI  893. 

HecHsk  Feber  og  Nattesved,  Observatioiier  angaaende  Opheret 
af,  i  Lnngetabercnlose  og  chronisk  Pneamoni  efter  ind- 
trodende  Pnetimopyothorax  XXTTT  520. 

Hede,  ter,  som  Prophylacticiim  mod  Barselfeber  XH  1038. 

Hef^^lastersfyrinUer  UlExtensionsbandage,  historisk  Notits  om  Bra- 
gen  af,  XXTTT  557. 

Hdbade  yed  Vandkuren  Y  196. 

Hdminther,  systematisk  Fortegnelse  over  de  hosMennesket  iagt- 
tagne  parasitiske  XVIL  317. 

Hdminthiagis,  behandlet  ved  Eidsvold  Bad  Yin  280,  XII  557. 

—  om  XY  546. 
Hemicrani,  om  XXTT  495. 

—  om  Aarsagen  til  og  Behandlingen  af  XY  479. 
Semiapia,  beh.  p.  Bigh.  chir.  Afd.  XXTT  765. 
Hemiopi,  det  6te  TilfsBlde  i  samme  Slsegt,  ^"^117  615. 
Memparaplegi  (Foredrag)  XXTY  492. 

Semiplegi,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  XIY  1107. 

Hemipl^,  behandlet  ved  SandeQordBad  H  270,  lU  158,  XY 

523. 
H^Hitalgia,  behandlet  ved  Grefsen  Yandknranstalt  XVil  369. 
SepaHtis  chronica,  behandlet   ved   SandeQords   Bad    I  480,   n 

270,  lY  280,  YH  136. 
Serba  Anisodi  Inridi,  om  XTTT  487. 

—  Enpatorii  cannabini,  anvendt  i  Koldfeber  XTTT  487. 

—  Pyrolse  ambellatae,  om  XTTT  487. 

—  thlaspi  bnrssD  pastoris,   anvendt   mod   Hsemorrhagier   fra 
Uterus  Y  550. 

SerhcB,  Maade  at  tilberede  dem  paa  til    Opbevaring   ved   Pres- 

ning  in  818. 
Mermaphroditismus,  om  Operation  for  YII  576. 
Semia  cmralis  incarcerata,  behandlet   paa   Bigshospitalets   chi- 
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migiike  AtiOhkg  I  590,  in  24,  377,  801,  XVUlMi, 
XXI  222,  XXn  470,  743. 
Hernia  diaphn«mati€&,  TilMde  af  XIX  764. 

—  foraminis  oyaUs,  Til£»lde  af  XIV  461. 

—  incarcerata,  behandlet  med  Blyvandaklyster  m  366,  XH 

583. 

—  —        Bidrag  til  Statistiken  for  XVI  574. 

—  —        GhlorofonneDB    ndyendige    Anvendelae    i    et 

TilMde  af  IV  786. 

—  —        Discussion  om  Behandlingen  af  I  400. 

—  —        om  Belladonna  mod  XI  598. 

—  ingvinalis  externa,  behandlet  paa  Rigshospitalets  cinirgi- 

ske  Afdeling  m  798. 

—  —      externa   scrotalis,    beh.    paa    BigBhoapitaklE 

chir.  Afd.  ^ITTT  743. 

—  —      incarcerata,  beh.  paa  Bigsh.  chimrg.  AfdeJing 

XVm  294,  295,  301,  XXI  262,  XXH  468. 

—  •  vagino-labialis,   om  I  202. 

—  yesico-vaginalis,  om  I  203.  

Hemier,  incarcererede,  snbcatan  MorphiniiyeGtion  vedXXin599. 
Hemioiami  nden  at  aabne  Broksakken,  om  VI  580. 

Herpes  zoster,   behandlet    paa    BigshospitaletB   Hndsygeafidiaf 

VI  99,  Vn  206,  Xm  766. 
Heste,  Eongl.  Plakat  af  14de   Marts   1870   angaaende    ForM 

mod   Indfersel   af,    fra    samtlige   mssiske   0ster80hanie 

XXIV  286. 
HUcke,  langfvarig,  helbredet  med  Extractom  belladonna  I  39. 
•Hip,  the  mechanism  of  the«  anmeldt  XXTV  202. 
JBis^^^/p-ophthalmoscopiske  Notitser  XTV  429. 
Historisk  Notits  om.  Brogen  af  Heftplasterstrimler    tU    Sztet- 

sionsbandagen^  XXTTT  659. 
Hjeme-  vg  Bygmarvssygdomme,  beh.  paa  Bigshosp.   med.   Afi. 

iVm  577,  XXI  752. 
memecongesHon  efter  Cholerine,  et  TilMde  af  XVXL  855. 
Hjemehindemej  om  Betsendelsens  SeBde  i  V  486. 
Hjemehndheden,  fremmede   Legemer  liggende   i   et  belt  Aar  i 

XVI  50. 
memeUddse,  primaer,  Sindssygdomme  fremkaldte  yed  XI  595. 

Hjememasse,  den  terrede,  medico-legal  IJndersagelse  af  V  52. 

Bjememflssens  kemiske  Beskaffenhed,  om  XXI  701. 

Hjemen  og  Bygmarven,  om  Sclerosis  i  XI  1006. 

—  om  Betydningen  af  de   phosphatiske   Urinbniidfiild 
Felge  af  Overaagtrangelfle  af  XV  152. 
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femens  AoAtomi,  Physiologi  og  Pathologic   Amneldelse   af  et 
Skrift  om  m  126. 
Hjemesvtdstemes  Symptomer  og  Diagnose,  om  XXI  694. 
Sjemesygdomme,  orgamske,  BehandMng  af  med  Yandknr  Y  273. 

—  og  begyndende  SindBsygdomme,  om  Anvendelsen  af  koldt 
Vand  i  XI  317, 

Hjemesygdommenes  specielle  SsBde,  om  Mnligheden  af  at  diagno- 

ticere  XVin  304. 
Ejerte^  Tilfrolde  af  nalmindelig  stort  Xm  613. 
SjertefeU,  Tilfselde  af  XVI  154,  156,  XVH  1033. 

—  TilfsBlde  af  betydelig  XH  594,  XIV  473,  XX  451. 
JSjertehyperirophi,  i  Morbus   Brightii,    den    Band83nilige    Aarsag 

ta  XXIV  452. 
Sjerteimptds,  sygelig  foreget,  den  konstante   galvaniske    Strems 

nedstemmende  Virkning  paa  XXI  179. 
Ejertdydene,  om  XV  625. 
mertesygdom,  Stpma  og  Exophthabnns,  om  den    samtidige   Fo- 

rekomst  af  TV  201. 
JSjerksygdomme,  behandlede  paa  Bigshos.  medieinske  Afd.    XXI 

777,  XXin  666. 

—  og  Morbus  Brigtbii,  Statistik  over  Aarsagen  til  X  820. 

—  —  —        om  Forholdet  mellem  XH  888. 

—  organiske,  om  Anvendelse  af  koldt  Vand  i  XV  1027. 

—  Sclerose  af  det  arterielle  System   som  Aarsag  til  XXII 
708. 

Hjertesygdommene,  Bellinghams  Vaerk  om,  anmeldt  XV  614. 
Hjertet,  Diagnosen  af  fibrinese  Ooncretioner  i  XUE  1101. 

—  Hypertrophi  af  m  53. 

—  om  Fedtdegeneration  af  VI  234,  XVm  721. 

—  Tilfl»lde  af  Enptor  af  m  52. 

HiertetB  Fnnktioner  og  Blodets  iCredslBb,  om    en   Maade    hvor- 
paa  de  vilkaarligt  knnne  afbrydes  VI  248. 

—  TJndersegelse  hos  Bamet  onder  ph3r8iologiske    og   patho- 
logiske  Forholde  XXIV  345. 

Hjertgropen,  om  Betydelsen  af  Sm&rtor  i,  anmeldt  XI  161. 
HjcdpevaccinaUrer,  Betknkning  fra   Medicinalcommiteen   angaa* 

ende  Skydsgodtgjerelse  for  VI  54. 
—  Skrivelse  fra  Indredepartementet   om  Ansset- 

telse    af,    i    de    Byer,    hvor   Embedslseger 

have  Bopsel  XH  740. 
HoftOedet^  EzartLcnlation  i  XXIV  324. 

—  Besection  af  —  paa  Grand  af  Skndsaar  XXIV  319. 
B[om0opaffiieny  Bemaarkninger  om  V  837,  om  XX  69. 
Howning  som  Excipiens  for  Pillemasse,  om  XTT  584. 
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Honorar,  Laegers,  efter  Sportellovens   S  203,  Skiiydfle   fis  b* 

diredepartementet  om  XTTT  1018. 
Hamdanndse    i  Fandem  TilMde  af  XYIH  1012. 
Hospitaler  i  London,  Mortaliteten  i  YI  195. 

—  i  Malma,  kort  Ber^ning  om  de  for  de  nonke  !bop- 
per  oprettede  IV  137. 

HospUalsbrand,  om  Glycerin  mod  XI  598. 
HospitaXnndretninger,  om  Forholdene  ved  flere  af  TJdlaadete,  Iw- 

vedsagelig  dem  for  Kyinder  og  Bern  IT  1,  65. 
Hospitalshygienen,  om  XIK  954. 
Hovedbad  ved  Yandkorcn  Y  208. 
Hovedbenene,  Fissnrer  i,  hoB  Bern  in  614. 
Hovedet,  TilfsBlde  af  betydelig  81g»vhed  af  XIY  787. 
Rovedpine,  nerves,  Aconit  anvendt  mod  XY*  885. 
Huden  hos  Bern,  om  Maddiker  under  IX  69. 

—  og  Navlesnoren  hoB  Nyfedte,  om  Betydningen  for  da 
legale  Medicin  af  YH  161. 

—  TilffiBlde  af  umversel  Hypertrophi  af  li*69. 
Hudens  Beaktionsevne^  om  XX  820. 

—  Sygdomme,  Samling  af  lagttagelcier  om,  ved  Prof.  W. 
Boeck  og  OverlsegeDanielBsen,  anmeldt  XYI 1071,  JLVll 
73,  274. 

Hudsygdomme,  behandlede  i  Blgshospitalets   medidnske  Afdeliig 
i  Aarene  1845—49  Y  809. 

—  behandlede  ved  Grefisen  Yandknranstalt  XYI  361. 

—  —  -   Linaaebrenden  i  Laorvig  I  163. 

—  Behandling  af  med  Glycerin  lY  514,  med  Jodofoim  IV 
575,  XIY  362,  med  arseniksyrllg  KalF  med  Brom  XY 
449. 

—  Behandling  af  med  Yandkur  Y  264,  XY  1030. 

—  chroniske,  behandlede  ved  SandeQord  Bad  I  19,  476,  XI 
967,  XYI  677. 

—  ny  Klinik  paa  BigshoBpitalet  for  Y  225. 

—  og  Syphilis,  Indberetning  om  en  B^ise  foretagon  for  at 
studere  Y  613. 

Hudsygdammene  og  de  syphilitiske   Sygdomme,   Klinik   over  VI 

94,  273,  YH  193,  449,  809. 
Hydsygdanmenes  Pathologi  og  Therapi^  efter   Hebra   Xm  859, 

953. 
Hudsystemet,  Svsekkelse  af,  Behandling  af  med  Yandknr  Y257. 
Hidmeisler  ved  Operationer  i  BenvsBV,  om  Brug  af  ^TTT  982. 
Humerus,  Tilfaelde  af  spontan  solntio  continni  af  XIY  1098. 
Humor  aqvens,  medfedt  Mangel  paa  YI  196. 
Hundegalskab,  om  XY  1069. 


75 

Biisdyr,  kgl.  Plakat  angaaende  Forbad  mod  Indfersel   af  endel, 

fra  visse  Lande  og  Havne  XXI  461* 
JSvsdyrene,  Lov  om  Foranstaltninger  i  Anledning   af   ondartede 

Sygdomme  blandt  XX  572. 
Hydarthrus  genu,  beh.  p.  Bigsh.  chirorg,   Afd.    I  594,  n  452, 

XIV  1105,  XXI  237,  XXn  462. 

—  —    behandlet  ved  SandeQord  Bad  XV  524. 
Hydrocde,  beh.  p.  Bigsh.  chirurg.Afd.  I  595,  XIV  1111,  XXI 

266,  XXn  475,  750,  behandlet  paa  Barnehaspitalet  Xn 
307.  ,    . 

—  Discussion  om  Operationsmethoder  ved  X  370. 

.  —    Behandling  af,  ved  Gjennemdragning   af   en   Metaltraad 
Xm  422,  XIV  478,    med   Galvanopunktur  XHT  423, 
med  Electricitet  XTV  290. 
Hydrocephalus  TilfsBlde  af  I  215,  XH  152,  XV  666,  XVI 511. 

—  acntns,  Bemserkninger  om  I  3. 

—  —      om  I  238. 

—  —      Tilfffilde  af  I  6. 

—  —      intemns,  om  XV  552. 

—  chronicns,  behandlet  med  Compression  VI  61. 

—  —       intemns,  Tilfeslde  af  X  490. 

—  —       og  Hypertrophia  cerebri,  om   differentiel  Diag- 

nose mellem  VI  142. 

—  —  behandlet  ved  Eidsvold  Bad  VHI  280. 
Hydromeningeceh,  beh.  paa  Eigsh.  chir.  Afd.  XXQ  757. 
Hydrops,  beh.  paa  Bigsh.  chir.  Afd.  I  599. 

—  acntus,  Tilfaelde  af  I  174. 

—  ascites,  Tilfselde  af,  helbredet  ved  Bmg   af   Mnlter  XTT 
607. 

—  diffosns  og  saocatns,  besverlig   Fadsel   paa  Grand  af  n 
212. 

—  i  Hjertesygdomme,  om  XV  642. 

—  methodisk  diaphoretisk  Behandling  af  XXI  117. 

—  ovarii,  beh.  p.  Bigshosp.  medic.  Afd.  XXI  780. 

—  —    Ovariotomi  foretagen  paa  Bigshospitalets  chir.Af- 
deling  XVm  295. 

—  ateri,  et  Tilfselde  af  IV  756. 
Hydropsier,  om  I  389. 

Hydrosarcocde,  behandlet  paa  Bigshospitalets   chirarg.  Afdeling 

I  598. 
Hydroiherapi,  anvendt  i  120  Tilfaelde  af  Abdominaltyphus   paa 

Joliashospitalet  i  Wiirzbarg  (Brands  Methode)  XXIV  606. 
Hygicenisk  Congres  for  Norge,  Sverige  og  Danmark,  Indbydelse 

til  en  xn  455,  K.  B.  om  Bidrag  til  XH  540. 
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HygiomBke  GongreB    i   Brttsael    1852,   Beretniiig    om   den  VI 
730.. 

—  Forholde  vedkommende  Fadsel  og  Banelseng  med  mt- 
ligt  Hensyn  til  Besnltateme  i  flere  af  UdlandetB  Fed 
selBStiftelser,  om  de,  XYH  193,  205. 

—  Meddelelser,  XXTTT  603. 

Hygrom  og   Hydarthms,   forceret   Compression   af  Knset  ?ed 

XXn  515. 
Hygroma  burssB  patellloris,  beh.  paa  Rtgsh.  ckimrgbke  Afdelinf 

I  598. 

—  —        —  om  IndblsBsen  af  Luft  i  YTTT  94. 
Hynien  imperforatom,  TilMde  af,  XXTTT  205,  XXIV  368. 

—  virginale  hos  en  51  Aar  gl.,  2den  Gang  gift  Kone  XI 
787. 

Hyoscyamin,  Atropin  og  Datnrin,  om  XI  1015. 
HyoscyamuSj  Belladonna  og   Opinm,    om    den   pbysiologiske  og 
therapeatiske  Virkning  af,  XXTTT  484. 

—  ForgiSftningstilfaBlde  bevirket  ved  XII  683. 
Hyperidrosis   pednm,  Behandling  af  Vm  284. 
Hypermanganus  kalicns  mod  Diphtherit,  om  XX  515. 

—  —     til     Injectioner      ved     Gonoirboe,     ok 

XX  71. 
Hypermetropi,  om  XVII  404. 

Hypertrophi  af  caput  femoris  som  Felge  af  local  foreget  Ens- 
ring,  XXm  298. 

—  af  den  ene  Underextremitet,  Tilffelde  af  X  487. 

—  af  Huden,  Tilfaelde  af  nniversel  IX  69. 
Hyperirophia  cerebri  hos  Bern,  om  XV  553. 

—  —     og  Hydrocephalas  chronicos,  om  diffarentiel 

Diagnose  mellem  VI  142. 
.  —  cordis,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  IE  275,  m 

158. 

—  —     Secale  comutnm  ved  XTTT  280. 

—  —     Tilfffilde  af  m  53. 

—  colli  nteri,  behandlet   paa   Bigsh.   cbir.    Afddiof 

XXI  265. 

—  —         TilfflBlde  af  XIX  66. 

—  hepatis,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  11273,111 
159,  IV  281,  V  606,  VI  558,  Vn  137,  XIV 
420. 

—  mammanim,  behandl.  paa  Bigshosp.  cbir.  AfdeUnf 
m  89. 

—  lienis,  behandl.  ved  SandeQord  Bad  I  23,  477. 
n  274,  IV  282,  VI  557. 
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fyjma^icimiogAiifiMitheticam,  om  Ghlond,  et   nyt,   XXTTT   645. 
Hypnotismen,  om  XIV  788. 

Supoekandria,  behandlet  yed  SandeQord  Bad   I  482,   YII  137, 
XV  225,  XVI  678. 

—  behandlet  yed   Gre&en   Vandknranstalt   XV    122,   XVI 
364,  XVn  370. 

—  Behandling  af  med  Vandkur  V  244. 

Hypopyon,  behandl.  paa  Eigsh.  chtr.  Afdeling   n    29,    EH  91, 

XrV  1112,  XXn  486. 
Hysteria,  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  XX  1017. 

—  behandlet  ved    Grefsen   Vandknranstalt   XV    124,    XVI 
369,  XVn  372,  XVIH  769. 

—  behandlet  ved  Sandefjord  Bad  I  485,  XV  525. 

—  behandlet  ved /St.  Olafs  Bad  paa  Modnm  XTTT  482. 

—  om  Brag  af  koldt  Vand  mod  XV  1030. 

Hysteriens  pathologiske  Forhold,  om  XVI  1055,  XVU  28, 138, 

249,  476,  809. 
Hysterotom,  om  en  ny  XIX  1049. 
HcBfnathemesis,  Folia  nv8B  nrsi  mod  XIV  290. 
Hcematocde  efter  Forlesningen,   sjeldent  Tilfselde  af  XI  30. 

—  perinterina  XXII  421. 

—  retronterina,  om  XTTT  255. 

—  retronterina,  Tilfselde  af  XX  522,  efter  Abort  XXIV 
404. 

BoEfmatom  bag   nterns,    iagttaget   paa   Prof.    Seyferts   Afdeling 

XXn  212. 
Hcematomer,  om  XVI  983. 

Hcematuria,  behandl.  paa  Bigsh.  med.  Afd.  XXI  760. 
.—  _  .       _       chir.    —     XXn  475. 

—  Folia  nvae  nrsi  i  XIV  289. 

SiBmophOudrmis  interans,  behandl.  paa  Eigshosp.   chir.  Afdeling 

m  23. 
BiBmoptysens  Forhold  tn  Phthisis,  om  XXIV  649. 
Hcemoptysis,   behandlet   ved   St.    Olafs   Bad   paa   Modum  XTTT 

483. 

—  Folia  nv»  nrsse  i  XIV  290. 

—  om  XV  640. 

Bcemorrhoffia  nteri,  behandlet  med  Tinctnra  canabis  indicsB  IV 
719,  med  Transfusion  V  550,  med  Infos,  herbse  thlaspi 
bnrssB  pastoris  V  550,  med  Secale  og  Cortex  cinnamomi 
V  550,  ved  en  ny  Compressionsmethode  Vlii  193. 

JESoemorrhayier  £ra   Uterns,    om   Behandling   med   Injectioner  I 
212. 
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HoBmorrhagier  i  Cerebellnm  of;  i    Cerebmm,  om  de  dUfereatidk 
Tegn  meUem  XV  864. 

—  om  Brugen  af  Jemvand  i  XTTT  478,  om  Bragea  af  koUt 
Vand  i  XV  1026. 

BiBtnorrhagiske  Infarcter,  om  XII  807. 

HoBmorrhoider,  behandlet  ved  Grefsen  Vandkoranstalt  XVT  363, 
XVn  378. 

—  Behandling  af  med  Vaudkur  V  239. 
Hcmostatica,  om  forskjellige  V  550,  IX  337,  X  711. 
HiBmostaticum,  den  yerticale   Suspension  af  Armen  som  XXII94, 
H(erdning  ved  Vandkore,  om  XTTT  1007. 


lagttagelser,  praktiske  I  174^  n  585. 

Iberis  amara,  om  m  622. 

Ichtyosen  og  dermed  beslsegtede  Hndsygdomme,   Hebras   Anski- 

elser  om  XXI  713. 
Ichthyosis,  behandl.  paa  Bigh.  Hndsygeafdeling  Vll  230. 

—  behandlet  ved  SandeQord  Bad  XIV  151. 

—  TilfsBlde  af  XVIH  881. 

—  corne»,  TilfsBlde  af  VI  699. 
Icterus,  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  XX  1021. 

—  behandlet  ved  SandeQ'ord  Bad  VI  559. 

—  i  Svangerskabet,  XXTTT  231. 

—  catarrhaUs  XXTV  345. 

—  gravis,  om  XH  832. 

Identiteten  af  Ben-,  Brosk-  og  Bindevsevsceller,    samt   om    SliB- 

vsBvene,  om  VI  224. 
IdioU  og  Kretinisme,  om  XX  235. 
Idiotistne  hos  Bern,  om  XV  554. 
J^Ze^^'Maade  at  standee  Bledning  fra  11  467. 
Igler^  Erklsering,  fra  Medicinalcommiteen  om  Beqvisition   for  of 

fentlig  Begning  af  VH  441. 
Ileotyphus,  Planteorganismer  i  Tarm  og  Blod  i,  XXII  606. 
Ileum,  Tilfaelde  af  Perforation  af  VII  349. 
Ileus,  helbredet  ved   AnvendelBe    af  Majors    ophedede    Hammer 

VI  531. 
Impetigo  sparsa  betragtet  i    sit   Forhold   til   Scropheldjskrasiei 

TV  757. 
Inanition,  Undersegelser  af  Blodet  ved  ^TY  210. 
Incarceratio  interna  Intestini  ilei  Y^T  359, 
Incarceratiofier,  om  indvendige,  yYTH  477. 
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Jncamatio  nngvis,  lokal  Ansesthed  til  Brng   ved   Operation  for 

XXI  124. 
Incontinentia  nrinse  efter  Eadsel,  TilMde  af  XXIV  490. 

—  —    om  Behandling  af  XX  442. 

—  —    om  Veratrin  og   Morphin   mod   XXn   646, 

Folia  nvse  nrsi  mod  XIV  289. 

Incubatumstiden  ved  intermitterende  Febre,  om  I  488,  V  356, 
VI  693. 

Indcumding  af  Helvedessten  i  Strabeaffectioner,  om  X  45. 

Indaandinger  i  Fbthisis,  om  XII  538. 

Indberetnmg  om  en  med  Stipendinm  foretaget  Beise  i  Udlandet 
I  434,  n  81,  277,  V  566,  613,  VI  65,  VH  281,  361, 
Vm  73,  137,  XI  381,  941,  Xn  1,  81,785^,  881,  Xm 
857,  889,  953,  967,  XVI  169,  XXIH  241. 

—  til  Generalcbirorgicatet  angaaende  de  sanitsere  Forholde 
nnder  Vaabenavelserne  ved  oplandske  ridende  Jsegercorps 
i  Aaret  1851  VI  85,  ved  Leirsamling  i  Skaane  1852 
VI  601,  ved  Exercitien  ved  opl.  Jagercorps  i  1852  VH 
401. 

—  til  det  akademiske  Kolleginm  om  et  Opbold  ved  de  me- 
dicinske  Skoler  i  Upsala  og  Stockholm  Vinteren  1867 — 
68  XXm  81. 

Indigo,  om  VI  807. 

Indpodning  af  animalske  Organer  XXT  459. 

^—    med  animalsk  Vaccine,  XXTT  628. 
Indspr^itningj  en  snbcntan,  Indtrsengen  1  enVeneved  "^^T  833. 
Indspreitninger  i  BronchialrOTene,  om  XVI  148. 
Indtrceddse  af  Lnft  i  IJterinveneme,  om  V  756. 
Induratio  mammanim,  behandlet  ved  Sandefjord  Bad  III  160. 
Indurationen  ved  Chankre,  om  VH  810. 
Indvofies  Sygdomme  og  deres   Behandling,    Haandbog    i    Lseren 

om  de,  af  Brandes,  anmeldt  XTTT  1032. 
Infarder,  hsemorrhagiske,  om  Xn  807. 
Infaretus  nteri,  behandlet  ved   Grefsen  Vandknranstalt  XV    127, 

XVn  379. 
Iftfection,  putrid,  om  XV  973. 
InfiUratio  nrime,  behandlet  paa  Bigshospitalets   chimrgiske    Af: 

deling  XXn  472. 
If^ttenza  og  Ozon  IV  391. 
•In/usorier  s&som   intestinaldior   hos   Menniskan*,    anmeldt  XI 

1020. 
Infumm  radicis  rheornm  natronatnm  efter  Fharmaeopoea  Norve- 

gica,  om  XTTT  714. 
Inhalation  af  stevformige  Vsedsker,  om  XIX  303. 
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InJuOatUm  af  ^ther,  om  I  337,  511,  515. 

Injection  af  Medicamenter   i   det  sabcutane   Bindevcev,    om  XV 

^60. 
Injectioner,  om  de  Babcatane  XIX  310. 
Inoadabaiteten  af  Cancer,  om  XVin  1066. 

—  af  Tabercnlose,  Foredrag   i   Berliner    medicinske 
Selskab  oyer,  XYH   375. 

Inoadatian  af  forskjellige  Materier  i  Haden,    et   Par    Bemaat- 
ning^er  om  XYI  42. 

—  af  Vaccinematerie  og  Chankermaterie  for  at  konstaliere 
Immunitetsforholdene  og  deres  ConseqyentBer,  nogje  Be- 
msBrkninger  og  Foraeg  vedkommende  XI  411,  541. 

Inoculathner  af  sypbilitlBk  Materie,  om  XV  1032   dtr.  Syphlli- 
sation. 

—  mod  Longesyge  bos  !^vadg,  om  XY  470,  475. 
Inoculati(msfors0g,  om  Dr.  Lees  XVI  329. 
Insolation,  om  XV  553. 

Insp€kt0rposten  ved  Bigsbospitalet  og  BegiiBkabsfsrerposteiu  £gL 

Ees.  af  lOde  Noybr.  1866  om  Beseettelsen   af  XXI  62. 
InsHiut  for   medidnsk   Gyminastik,   Beretning   om   Dr.   lianges 

XXn  342. 
Instrumenter,  nyere  obstetaiciske  11  301. 
Insufficiens   af   Triknspidalklappen ,    Leyerpolsation  yed    XXIV 

164. 
Intermitterende  GonyoMoiier,  TuBsis,  Neuralgier,  Tilfeslde  af,  hd- 

bredede  yed  Ghinin  XH  685. 
iTUesUni  ilei,  incarceratio  interna  XXI  353. 
IntumescenHa  proBtatse,  beh.  p.  Bigah.  chir.  Aid.  V  19. 
Intussmsception  af  en  Tarm,  Tilfselde  af  en  betydelig  n  404. 

—  —     Tilfaelde    af  med   gronBtig   IJdgaiif 

XVni  163. 

—  TilMde  af  bos  et  Bam  Vm  336. 
Iimnctionskwr,  Siegmunds,  mod  SypbiliB  XUI  815. 
InvaginaHon  af  Tarme,  om  Indbl»sning  af  Loft  yed  XX  431. 

—  —      Tilfselde  af  XVI  934,  DiacoBsioa  heron 

XVn  171,  Tilffelde  af  XVm  1014. 

.  —  -    Tyktarmen  af  5  DageB   Varighed,   Tilfialde  af 

HelbredelBe  af  XVlH  325. 

Invaliden,  die  dftnischen,  aus  dem  Kriege  1864  in  firzlicher  Be- 
ziehung,  y.  Dr.  A.  EEannoyer,  anmeldt  XXIV  547. 

Inversio  uteri,  om  Behandling  af  ^TTT  230,  TilfsBlde  af  XIV 
468,  historiBke  Oplysninger  yedkommende  XTV  470,  Ope- 
ration for  XXTV  169. 

—  yeaicaB  urinaria^  og  Epiapadi,  TilMde  af  XV  889. 
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Inversio  vesicse  nrinarise  og   medfedt   Luxation    af  Hofteleddet, 

TilMde  af  XVH  108. 
Inversion  af  Hjertet,  Leveren  og  Milten,  diagnostiseret  i  levende 

Live  I  755. 
Joc^Arsen-Mercur,  om  XVX  1016. 
lod,  anvendt  paa  Bigshospitalets  chir.  Afd.  XIV  1109. 

—  indvendig  for  at  formindske  Fostrets  Sterrelse  vedBsekken- 
forsnsevring,  om  XJH  240. 

—  ny  Anvendelsesmaade  af  VI  735. 

—  om  Indspreitning  af^  ved  Abscesser  og  Bnboner  I  513. 

—  om  Anvendelsen  i  Lungetnbercnlose  af  IX  328,    anvendt  i 
Typhus  XX  846. 

—  ndvendig  Anvendelse  af,  ved  anomal    Menstruation    XI  34, 
i  Strubehoste  XI  35. 

lodens  Fharmacologi,  Bidrag  til  IX  57. 

loderet  Bomuld,  om  XX  1085. 

lodgakebletiTictur,  om  XIX  513. 

lodglycerin,  om  deu  endennatiske  Anvendelse  af  XI  1001. 

lodin  ved  Vulnera  af  slet  Beskaffenhed,  om  XVI  151. 

lodvndspr^tninger,  om  JTV  519,    i    Congestionsabscesser,  og    ved 

Empyem  om  Vni  194,  i  Hydrocele,  om  X  370. 
lodinjecHon  ved  Ascites  med  uheldigt  Udfald  VII  504. 

—  foretagen  i  en  Ovarialcyste  XTT  874. 

lodinjectioner  i  Peritonsealhullieden,  om  IV  681,    i  Pericardium, 

om  XI  871. 
lodkalium,  anvendt  mod  chronisk  Phlegmone    i    Uteri    Omgivel- 

ser  Xn  499. 

—  anvendt  mod  Spedalskhed  VI  13. 

—  anvendt  som  Antilacticum  XV  795. 
lodnaphta,  anvendt  i  Tetanus  XV  497. 
lodofonn,  om  m  62,  IV  574,  XTV  361. 
lodprceparater  ved  plenritiske.Exsudater,  om  XV  82. 
lodtinctur  for  at  hindre  vansirende  Ar    efter  Variol»,    om    An- 
vendelsen af  xn  578. 

—  paa  Ulcera,  om  Anvendelse  af  XI  325. 
locUethyh  om  Xm  491. 

Iridectomi,  foretagen  som  forberedende  Operation    ved    Cataract- 
extraction  XII  598. 

—  om  Anvendelsen  af  XIII  970. 
•   —     om  Udferelsen  af  XIV  884. 

Iridedomier  udferte  paa  Eigshospitalets  chirurgiske  Afdeling  XI 

741. 
Iridochoreoiditis,  behandlet   ved    Grefsen    Vandkuranstalt  XVIII 

773. 
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Iridodonesis,  beh.  p.  !Ug8li.  cbir.  Afd.  HE  265. 
Iritis,  behandlet  paa  BemehospitJilet  XTT  277. 

—  Behandling  af,  efterQiilfe  XTTT  967. 

Irritatio  cerebro-spinaliB,  behandlet  yed  Eidsvoldsbadet  V  31 L 

—  spinaliB,  behandlet   ved   Eidsvold   Bad   VI    345^  Vm 

281. 

—  —      behandlet   ved    Qretsen    Vandknmifltalt    XT 

128,  XVI  374. 

—  —      behandlet  ved  SandeQord   Bad  I  17.  479,   n 

276,  m  159,  IV  283,  V  607,  VI  560,  VH 
137,  vm  363,  XI  969,  XIV  152,  421,  XT 
525,  XVI  678. 

—  —       behandlet  ved  St.  Olafs  Bad  XVI  282. 

—  —       Behandling  af,  med  Vandkor  V  271. 

—  —       Patons  Behandling  af  V  416. 

Ischias,  behandlet    med   Fermm    candens   paa   C!oncha   asm  T 
475. 

—  behandlet  ved  Sandefjord  Bad  I  485,  XI  970,  XVI  67a 

—  om  Sedantia  anvendte  i  en  Fonticolns 'ved  I  447. 
Ischuria,  beh.  p.  Eigsh.  chir.  Afd.  U  29  XXII  747. 

Island  undeiBagt  fra  et  IsBgevidenskabeUgt  Synsponkt  IV  615. 
Isamorphe  Snbstantser,  Assimilation  af  XXI  655. 
Isomslag  ved  Forbrsendinger,  om  VI  68. 


Jenners  Monument,  Beretning   om  Sabskriptionen   for   VI    14t 

211,  663,  800,  Vn  128,  X  215,  434. 
Jem,  Anvendelse  af,  i  scrophnlg^e  Bemesjgdomme  XTT  222. 
Jernbaneapparat^  Dnmreichers,  ved  Fractnrer   af  Undereztareni- 

teterne,  anvendt  paa  Bigshospitalets  chimrgiske  AfdeUa; 

XIV  1095. 
Jemefs  Virkning  (i  Staalvand)  og  dets  phyaiologiske  Betydniig 

i  det  menneskelige  Legeme,  om  XIII  467. 
Jernholdig  Tran,  forevist  XIV  968. 
Jernkoldige  Kilder  i   Gudbrandsdalen,    Notitser   i   Anledning  af 

tvende  X  387. 
Jemmidler,  contraindicerede   i  Tubercolose  I  445. 
Jemprmparater,  om  Virkningen  af  XVI  478. 
Jemspisende  Sindssyg,  om  en, IX  64. 
Jemvande,  om  Opbevaring  paa  Flasker  af  Modnms  og  Eidsvoldi 

XIV  1149. 
Jemvitriol  til  at  hae ve  Stank  fra  Natskrin  og  Piiveter,  om  VHI 265. 
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Tonl^tttufefw  Indflydelse  paa  SimdkedstiLitanden^  om  "yTTT  986. 
Jordemoders  ndvist  nrigtigt  Forhold  under  en   Fedsel,  Skiivelse 

fra  Indredepartementet  om  en  Xin  741. 
Jcrdemoderskolen  i  Christiania,  Gircolsere  om  Antagelse  af  Ele- 

ver  ved  1 149,  X  646,  XXI 735. 

—  -        —  Forestilling    og    Besolntion   om 

Antagelfie  af  en   Lserer   i   Lsbs- 
ning  og  Skrivning  ved  YII  442. 

—  —  Eeglement  for  Optagelse  og  Un- 

dervisning  ved  I  469. 
Jardemoderskoleme,  om  Optagelse  af  Elever  i,  Circnlsere  fra  In- 

dredepartementet  af  2den  Jnli  1867  XXT  735. 
Jcrdemoderundervisningen^  Discussion  om  TJdvidelse    af  XV  649, 

659,  891. 
Jardefnodervcesenet  i  Cluristiania,  Erklsering   fra  Medioinalcommi- 

teen  om  IX  441. 
Jardem0dre,  de  svenske,  om  deres  Udervelse  af  den  instrumentale 

Fedselshjalp  XV  388. 

—  i  Cbristiania,  Beslutning  om  Inddragelse  af  Len   til   fa- 
ste  Vni  70. 

—  Skrivelse  fra  Indredepartementet   om   deres   Forhold  un- 
der ondartede  Barsdfeberepidemier  XVm  807. 

JoumaUiteraturen  for  1849,  Uddrag  af  IV  43,  152,  210. 
Jtdapium  salinum  og  Fotio  Biveri,  Discussion  om  II  143,  482, 
531. 


Eachexia  splenica,  Anaemia  et  Pseudoleuksemia,  om,  ICldl  228. 
Kachexier  og  Dyskrasier,    behandlet   ved  St.    Olafs   Bad   XVI 

284. 
^Eaffe,  dess  bruk  og  misbruk,  om,»  af  Huss,  anmeldt  XX  367. 

—  om  dens  Virkning  paa  den    animalske    0konomi  i  thera- 
peutisk  og  disetetisk  Henseende  IV  383. 

—  som  smagforbedrende  Middel  ved  Medikamenter  II  462. 
Kaffeinfus,  anvendt  i  Bronchitis  hos  Bern  XTT  293. 

Kali  carbonicum  mod  Sti^ibehoste,  om  XV  548. 

—  og  Natronsaltene,  om  Forskjellen  mellem  Virkningerne  af 
XX  432. 

Ealibromurs  sedative    Virkning   paa    Generationsorganeme,    om 

X  44. 
Ealkphosphater  i  Urinorganeme,  Tilfselde  af  XIV  1132. 
EmaUiL  modBsndelorm,  om  XIV  452,  XV  985,  1067. 
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Kaoutsckuk  og  GnttarPercha,  om  VI  127. 

—  om  Tilberedningen  af  vnlkaniseret  V  488. 

—  oplest  i  Terpentinolie,  anvendt  mod  Phthisis  XY  695. 

—  vnlkaniseret,  anvendt  i  Odontiatriken  XV  750. 
Kaautsckuksaften,  om  XIX  978. 

Karlshader  Sprndel  mod  kronisk  Diarrhoe  XXTV  517. 

Karsvulster,  om  XVI  1046. 

Kart  over  Kragere  Lsegedistiikt  med  tilstedende  Dele    af  Naho- 

distrikterne  XXI  336. 
Kasuistik,  lidt  medicinsk  XXIV  401. 
Katal^^sie,  iagttaget  paa  Prof.  Scodas  Elinik  VI  513. 
Keisersnit,  Beskrivelse  af  2    TilfsBlde    af  og    Disciusion  om  VI 
414. 

—  Erklsering  fra  Medicinalcommiteen  om  et  TilMde  af 
ndfort  Vin  325,  Svar  fira  L«geu  ang.  samme  Sag 
Vni  326. 

—  foretaget  paa  Grand  af  en  cartilaginas  SammenTOx- 
jiing  af  Vagina  X  739. 

—  og  Perforation,  Discnssion  om  Indikationerne    for  VI 

417,  474,  532. 

—  -         —  om  Vin  144. 

—  om  dets  Anvendelse  paa  Dede  I  513. 

—  ndfert  paa  Bergens  civile  Sygehos,  XQI  712. 

—  udfert  paa  en  Ded  11  702,  XTTT  251,  to  Tilfteldeaf 
—  med  Vedligeholdelse  af  Postrenes  Liv  XXIV  121. 
XXIV  274. 

—  ndfert  paa  Fedselsstiftelsen  formedelst  Bskkenftr- 
snffivring  foraarsaget  ved  2  fibrese  Tomores  uteri  VI 
212,  353,  Discnssion  om  Tilfaeldet  VH  345. 

—  ved  forsMBvret  Bakken  IV  18,  VIII  250. 
KdoidsmUst,  TilMde  af  IV  517. 

Keratitis,  behandlet  paa  Bemehosp^^et  XTT  276. 

—  beh.  p.  Rigsh.  chir.  Afd.  II  32,  VI    378,    XTV    1103, 
XXn  485. 

—  chronica,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  VI  561. 

—  pannosa,  om  XTTT  913. 

—  scrophnlosa,  behandlet  med  Gytjeomslag  IX  482. 

Keraiocotms,  til  Behandliugen  af  XXU  317. 

—  Tilfaelde  af  XV  667. 

Kighoste,  Alun  mod  IL  466,  Nitras  argenticus  mod  IV  512,  Ad- 
dnm  nitricnm  mod  X  203,  XIV  786,  803,  XXII  373, 
Arnica  mod  XII  581,  Atropin  mod  ITTTT  488,  Aqnra  re- 
gia  mod  XIV   786,  803,  Brom-Ammoninm  mod  XX  619, 
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Ghloroforminhalatioiier  mod  XIY  786,  om  Oasindaandin- 
ger   mod   XX    451,  Secale  mod  XX  526. 
Kighoste,  behandlet  paa  Bernehospitalet  'X:tt  302. 

—  BehandHng  af  I  438,  VHI  95. 

—  hos  Bern,  om  Virkningen  af  Inhalationer  af  Lysgas  yed 
XXI  57. 

—  Sopsporer  som  Aarsag  til  XXTV  625. 

—  Skrlvelse  fra  Indredepartementet,  om  hvorvidt  den  kan 
henregnes  til  de  Sygdomme,  der  blive  at  behandle  for 
offentUg  Regntng  XVII  430. 

Kilder,  jemholdige,  i  Gndbrandsdalen,  Notitser    i    Anledning  af 

X  387. 
Kirkegaard,  Discussion  i  det  medicinske    Selskab    om  Udvidelse 

af  vor  Frelsers,  i  Ohristiania  XVm  1067,    1074,    XIX 

59,  66. 
Kirkegctardsankeg  i  Bergen  1866,  Yotnm  i  Anledning,   af  Over- 

IsBge  Danielssen  XXI  809. 
Kissingen,  om  Badet  i  XV  179. 
Kjertelmdster,  Iodoform  mod  XIV  362. 
Ejertdsygdom^  behandlet  ved  Linaaebranden  i  Laurvig  I  164. 
Ejpdkavringer  (Meat  biscuits)  om  VUI  663. 
Ej0dsupp€y  Liebigs   XXII  420. 
Kj0kkensalt  for  at  forbedre  Smagen  af  Iran,  om  Xn  581. 

—  mod  Koldfeber,  om  IV  787. 

Kj^kkemaltets  Anvendelse  som  Desinfectionsmiddel    ved   Behand- 

lingen  af  Vulnera,  om  XIX  962. 
KlappefeU,  om  XII  885. 
Klimatiske  Forholdes  Indflydelse    paa   Hyppigheden    af  Pnenmo- 

nier,  om    XV  48. 
Klinik,  Oppolzers,  nogle  Tilfselde  fra  XV  939. 

—  over  Hudsygdomme  og  de  syphilitisk'e  Sygdomme  VI  94, 
273,  Vn  193. 

—  fra  Professor  Niemeyers    ^^^TT  228. 

—  fra  Professor  Botkins,  i  St.  Petersburg  XXQ  708. 

Klinisk  Foredrag  over  Anvendelsen  af  Brsekvinsten  i  Croup  af 
Prof.  Boucbut  paa  Hospitalet  for  syge  Bern  i  Paris 
XXm  688. 

—  Forelaesning  over  en  benign  Tumor  mammae  af  Prof.  Bi- 
cbet  i  Paris  XXHI  .351. 

—  ForelaBsning  af  Professor  Niemeyer  (om  Tumor  cerebelli) 
XXI  789. 

Kliniske  Erfaringer  om  Chorea  XXTT  766. 

—  ForelsBsninger  over  Typhus-Peber  IX  717. 
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Kloak'  og  Aitobsrender,  om  Skaddigheden  af  UddiuiBtiiiiiga'  fh 

XVn  185. 

—  og  DraineiingsvsBseiiet,  om  den  phygiologiake  Be^dniBi 
af  XX  615. 

Khral  tse  Chloral. 

EJumpf0dder  hos  Nytedte^  Apparat  for  XY  888. 
Klysterer,  afferende,  om  Anvendelge  ved  Behandling   af   Uteiu- 
'  catarrh  af  XTH  1202. 

—  medicamentaso^  om  SterreUea  af  XY  B58. 
Knivkeph€Uotrib,  om  Dr.  Cohens  XIY  462. 
KncBet,  om  Besection  af  YHI  128. 

—  om  Retning  af,    aden    Tenotomi  YI  518. 
KohherforgiJMng,  om  XYI  1081. 

Kogsalt,  anvendt  mod  Favns  XX  364. 

Kokoppenuiterie,  aegte,  Skriyelse  fra  Indredep.    af    12te    Ko^. 

1869  om  Opsamling  af  —  til  Fomyelse  af  YacdndijB- 

fen  XXIY  55. 

—  Uddrag  af  en  i  1837  ved  Kirke-Dept.  foranstaltet  iidgi- 
yen  Yeiledning  til  at  kjende  de  hoB  Keen  forekommendc 
segte  Kopper,  hvoraf  kan  tages  Materie  til  YaecinatlaB 
XXIY  56. 

Koldfeher  se  Febris  intermittens. 
oldtvandsbehandling  af  Typhns  XXI  118. 
omelk  som  Sorrogat  for  Modermelken,  om  XY  966. 
orpulentsens  Behandling  med  simple  disetiske  Midler,    om  XIX 
510. 
Kousso  eller  Brayera  anthelminthica,  om  Y  746. 
Kousso  anvendt  med  Held  mod  Bwndelorm   IX  214,    XY   577, 

1067. 
Krampe  i  TJnderextremiteterne,  Middel  mod  IE  461. 
Kramper,  et  Tilfaelde  af  Sindssygdom  med  XII  385,  Discossioa 
herom  XII  537,  Beretning   om    Tilfs&ldets    senere   Gas; 
Xin-360. 

—  saltatoriske,  et  Tilfeelde  af  XXI  835. 

—  toniske,  nogle  Ord  om  et  Par  Tilfselde  i  Usender  og  F«dr 
der  af  X  82, 

Krarups  Opvaminings-  og  Yentilationsapparat  XXIY  16. 
Kreosot  i  Bledninger,  om  YJI  97,  imod  Panaritier  XIY  604. 
Kriege  1864,  aus  dem,  Die  danischen  Invaliden  —  in  firzlicher 

Beziehung,  v.  Dr.  A.  Haanover  XXIY  547. 
Krigshistorie,  den  medicinske  og  chimrgiske,  i  de    forenede  Su- 

ter  fra  1861—1864,  Uddrag  af  XXI  148. 
Krim,  Beretning  fra  XTTT  914. 
Kr(Bft  se  Cancer. 
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Kr(Bftstml8ternes8tniktxirtorho\de  og  Udviklingshistorie,  om  XXIV 

521. 
Kfdden  som  ansestheserende  Middel,   om  Y  218. 
Kuldens  ABvendelse  i  Chirurgien,  om  XVil  936. 
KtUsyre  som  locsdt   AnsBStheticnm   i    TTterinsygdomme^    om    XTT 

492,  ved  Nenralgier  XII  495. 
Kvaiksalvere  i  Nordamerika,  om  XTT  48. 
Kvaksdlveri,  Skrivelse  fra  Indredepartementet  om  en  Apothekers 

Forhold  ved  TJdleverelse    af    Medicamenter    efter    Recept 

af  en  Person,  der  var  under  Forfolgning  for  XIV  782. 
Kvaksalverlovgivningenj  Discussion  i  det    medicinske    Selskab  om 

Forandringer  i  XVm  433,  443,  460,  529,   544,  552.  . 

—  Indstilling    ^a     Indredepartementet     om     Forandring    i 
XVin  69. 

Kmks0lv8alv€,  Forgifbning  ved,  XXIII  222. 
JTtnm^e^i^e  Sexualorganer,  Bidrag  til  Laeren  om    Sygdomme    i  de 

X  1,  65,   137. 

—  —  praktiske  Bidrag    til    Kundskaben    om 

Sygdomme  i  de  XVEI  97,  209. 

—  —  Scanzonis  L«rebog  i  Sygdomme  i,  an- 

meldt  XI  847. 
Kvinder  og  Bern,  om  Forholdene  ved  flere  af  Udlandets  Hospi- 

talsindretninger,  hovedsagelig  dem  for  IV  1,  65. 
Kvcegpest  hos  Mennesker,  om  XXI  831. 
Kvcelnmg^  om  Bed  ved  XQ  128. 
Kyphose,  behandlet  paa  B€Fmehospitalet  i  Christiania  Xn  278. 


Labium  leporinnm,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  n  37.    XXI  261, 

XXn  467. 

—  —        ^S  palatum  fissum,  Beskrivelse  af    st  Instru- 

ment til   Compression  af  Maxillen  ved  V  484. 

—  —         om  en  ny  Operationsmethode  for  XX  1081. 

—  —        om  Tiden  for  Operation  af  XV  543. 

—  —         Tilfaelde  af  paa  Fadselsstiftelsen  VI  489. 
Lactationen,  Frembringelse  paany  af  VII  59. 

Lacunar  cranii,  Tilfalde  af  tilhelet   Fi'actur  i,    med    Osteophyt- 

dannelse  XV  890. 
Lamhed,  Behandling  af  med  Vandkur  V  271. 
Lamheder,  om  Anvendelse  af  den  localiserede  Inductionselectrici- 

tet  mod  VII  142. 
Laminaria  digitata,  om  Udvidning  af  Kanaler  med  XVm  695, 

om  Brug  af  istedetfor  Spongia  cerata  XX  39. 


88 

Lawtnarwi-Stifter,  om  XXTV  511. 

Landhandleres  og  Laegers  Eet  til  at  udsselge  Medicamenter,  Skri- 

velse  fra  Indredepartementet  om  XIY  783. 
Landphysid,   Skrivelae    fra   Indredepartementet    angaaende  Di- 

striktsl»gernes  Forhold  til  Xm  224. 
Landpraktik,  besvaerlig  IV  518. 
LaryhgicUcatarrh,    behandlet    ved    Grefsen    Vandkaraiistalt  XYI 

296. 
Laryngismus  stridulus  XXTV  344. 
Laryngitis,  behandlet  paa    Bigshospitalets    chirurgiske   Afdelin^ 

XXII  467. 

—  .  behandlet  paa  Blgsh.  med.  Afd.  XX  1023. 

—  acuta,  behandlet  med  iskoldt  Vand  II  304. 

—  exsudativa,  TilfsBlde  af  I  95. 

—  phlegmonosa,  Tilfalde  af  VII  39. 
Laryngofissio    for  at  borttage  Nydannelser  XX  III  358. 
Laryngoscopien,  om  XVII  1114,  XIX  703,  841. 
Larynx,  Skolding  af  XXI  716. 

—  TilffiBlde  af  BpitheUom    i  XVIH  360. 

—  TilfsBlde  af  fremmed  Legeme  i  XVm  992. 

—  Tilfselde  af  funges    Svulst   i   IX    72.    om    Injeclioner  i 
XII  251. 

—  Tracheotomi  paa  Grand  af  fremmed  L^eme  i  XVI  783. 
Laubhach,  om  Vandkuranstalten  i  XIV  876. 
Laudanum,  Tilfselde  af  Forgiftning  ined  VI  816,  X  373. 
Laxantia  i  Puerperalfeber,  om  XVIII  681. 
Ledaffektion,  traumatisk,  om    opadstigende    reflektorisk    Contnc- 

tur  efter  XXIV  214. 
Ledbetcendelser,  Behandlingen  af,  ved  Vsegte,   Distractionsmetlio- 
den  XXII  362. 

—  chroniske,  om  Behandlingen  af  XXJV  460. 
Leddesuppuration,  de  catarrhalske  Former  af  XXI  325. 
Ledsygdomme,  behandl.  paa  BigshospitaletB  chir.  Afd.  XXI 256. 

XXn  462,  740. 

—  chroniske,  behandlede  ved   SandeQord    Bad   X   443,  XI 
970,  XVI  680. 

Legal  Obduktion,  ErklsBring  fra  Medidnalcommiteen  ang .  a 
Distriktsls&ges  utilherlige  TJdssettelse  med  en  VHI  750. 

Legalmedicinsk  Undersegelsesforretning^  Skrivelse  fra  Indprf^ 
partementet  om  Distriktslaegers  B^t  til  Salser  for  Tdfe- 
relse  af  XVIH  269. 

Legcdmedidnike  Forretninger,  Circulsore  om  Indsendelse  af  Af- 
skrift  af  I  351,  H  710.  / 
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Legat  til  Bedste  for  trsengende  norske  Lseger    og   deres  ibiker, 

Professor  Holsf  a  XITI  539. 
Legater  til  XJniversitetet  IV  576,  578. 
Leieforandring,  om   Fostrets  i  Svangerskabet  XXII   34. 
Lektorat  i  Medicin,  Prflfyeforelsesning  for  IV  452. 
Leptotrix  i  Taarererene  XXIV  41. 
Leucocyihosmiy  om  VII  414. 
L&icoma  comese,  beh.  p.  Rigsh.  chir.  Afd.  IQ  93. 
Leucorrhoe,  beh.    p.    Rigsh.    Hudsygeafdeling   Xin    774,   XEX 

918. 

—  behandlet  ved  SandeQord  Bad  XVI  679. 

—  hos  Pigebem,  om  XV  546. 

—  Nitras  argenticns  1  Salveform  mod  n  460,  BsLhrenspmngs 
Behandling  af  XIV  965,  Folia  uvffi  ursi  mod  XJV 
289. 

Leveratrophi,  acnt,  beh.  paa  Rigsh.  med.  Afd.  XXIH  681. 
Levercyste,  Tilfaelde  af  hos  en  Islsending,    som    samtidig   led  af 

Spedalskhed  Xm  617,  1207. 
Leveren,  Tilfselde  af  Kirrhose  af  XIV  459. 
Leverens  Forhold  i  Hjertesygdomme,  om  XV  640. 
Leverptdsatiofiy  om  XIX    388,  —  ved  Insufficiens   af  Tricnspi- 

dalklappen  XXTV  164. 
Lewrsygdomme,  behandlede  ved  SandeQord  Bad  XIV  157. 

—  som  Falge  af  Syphilis,  om  XV  679. 
Leversyge,  Behandling  af  med  Vandkar  V  239. 

Levertran,  dens  physikalske  Egenskaber  og   physiologiske  Virk- 

ninger,  om  XX  1083. 
Liebigs  Bouillon,  om  X  36. 

—  Kjedsnppe,  om  XXII  420. 

—  Snppe  for  Bern,  om  XIX  854, 
Ligamenta  amnios,  om  XIX  325. 

lAgamentum  cUiare,    om   TilstedeysBrelsen    af   Mnskelfibre  i  XV 

585. 
Ligatur,  om  Borttagelse  af  Svnlster  ved  elastisk  XVIII  1010. 

—  om  Thromben  ved  XXHI  535,  642. 

lAgtmm  Anacahoitse,  anbefalet  som  Middel  mod  Phtisis  XV  984, 

1069. 
Limonade  magn^sienne,  om  "X^TTT  491. 
Linaaebrmden  i  Lanrvig,  Beretning  om  I  153. 
Linea  fusca,  om  XX  19. 
Linuerextraction,^en  modificerede,    Behandling   af   Cataract  ved 

XXI  96. 

—  Bemaerkninger  ved  XXn  314. 
Lipom  i  Rectum,  Tilfaelde  af  XVII  1037. 

6b 
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Lipom,  TilftBlde  af  XH  538. 

Lipoma,  beh.  p.  Blgsh.  chimrg.  Afd.  II  516,  XXI  250,  XXH 

476. 
Lipomer,  om  XVI  986. 

Lippspringe,  Beretning  om  VandknranBtalten  i  XV  742. 
lAgvor  acidi   arsenicosi   hydroebloriciis,  om  m  620. 

—  ammonii  caostici  som  Emmenagogom,   om  XI    865,  9m. 
Middel  mod  chronisk  Alcoholisme,  om  XXI  54. 

—  Villati,  om  Anvendeben  af  XXTT  723. 

Lister,  epidemiske,  Forhandlinger  om  Schemata  for  KV  166. 
Literaiur,  chirorgiBk,  Angiydfie  af  i  de  seldre   medictnske  Tids- 

skriftor  I  r  45 
Lifkiasia,  Tilfteldd  af  H  300,  VIH  134,  XIV  1148. 
LiAiomaUene,  anvendte  i  Arthritis  XV  977. 
LiihoUmi,  TilfsBlde  af  IX  523. 
LHhotriH,  TilMde  af  Afbrsekken  og  Gjenbliven  i  Vesica  af  et 

Stykke  af  InBtrom^tet  ved  en  m  812. 
Liv  nden  Loft  i  Limgeme  hos  Liget  XXTT  333. 
Livhcdte,  det  vaade,  ved  Vandknren  V  203. 
Livmoder,  den  tilhagebeiede,  Svangerskab  i  XXIV  599. 
Livmoderhaisenj  om   inflamlaatoriske,   hypertrophiske   og   fihrese 

SvnlsttilBtande  i  XIX  529. 
Livmoder$ygd(m,  behandlet  ved  Linaaebrdnden  i  Lamrvig  I  1601 
LovsanUing,  medicinsk  af  Thnrmann,  anmeldt  VIII  531. 
Luft  i  Blodet,  om  spontan  TJdvikling  af,  betragtet   som  Aarn^ 

til  pladaelig  Ded  Vm  59. 

—  i  det  nyfoFdte  Bams  Tarmkanal,    om  Tilstedevserels^  ^ 
Betydningen  af  XXI  85. 

—  i  Uterinveneme,  om  IndtroBddse  af  V  756.. 

—  i  Venerne,  Aarsag   til  pludselig   Dad   efter   Forleanis? 
I  84. 

L^fUn8  Mectridtet,  om  V  471. 

Luftpessarier.,  om  Bmgen  af  XII  26. 

Lv^hwet,  om  Diagnosen   ved   fremmede   Legemers   Indtrasngei 

gjennem  m  S153. 
LufttaU  Overtrak  ved  UnderlivBbetsendelser,   om   Anvendelse  af 

VI  125. 
Lufiveiene,  pludselig  Dod  ved  Indtraengen  af  Btoffe   fra  Ventri* 

cuius  i,  XXm  595. 
Lumbar-ahdominelle  Smerter  og  Uterinaffeetioner,    om  Forbindd* 

sen  mellem  VI  467. 
Lumbricus,  udkommen  gjennem  en  Aabning   i  Bugvseggen  XHI 

1222. 

—  muligens  foraarsaget  Perforation  af  Tyndtarmen  V  774 
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Ijmgeahsces,  om  Behaadling  af  XV  60. 
LungebetiBndelse  se  Pnenmoni. 
Lungehrand,  om  Behandling  af  XY  80. 
Lungeemphysem  hos  Barn,  Tilftslde  af  I  273. 

—  om  XTTT  1034. 

—  om  det  medfedte  XTTT  365. 

—  vesiculsert,  dets  Helbredelse  ved  LsBgegymnastik  ^TT 
488. 

Lungegaardsho^talet  cfr.  Spedalske. 

LungegaardshospUaUts  nedbrsendte  Bygninger,  Erklaering  fraMe- 

dicinalcommiteen  om  Gjenopbyggelse   af  X  621,   K.  B. 

om  X  647. 
Lungeinflanmationens    statistiske    Forhold    og    Brandling,    om 

XV  47. 
Lungen,  Tilfielde  af  en  Spiger  i  XVI  257. 
Lunge-  eg  Lnftrersygdomme,  Greens  og  Hunters  Behandling  af, 

i  New-York  XIH  580. 
Lung^arenchymet,  om  de  acute  Betsendelser  i  XII  814. 
Lungepr0ven,  Bidra^  til  Bedemmelsen  af  XVI  246. 

iMngeme,  auscultatoriske  Fsenomeher   fra  Pleura  og  —  begrun- 
dede  i  Hjertets  Bevflegelser  XXIV  165. 

—  Liv  uden  Luft  i,  hos  Liget  XXII  333. 
Lungesvindsot,  kliniske  Foredrag  over  XXI  365. 

—  og  dens  Behandling  ved  Electricitet,  om  '^'^T  82. 

Lung^svindsoten  i  Norge,  CiculsBre  i  Anledning  af  XXIV  629. 

Lungesygdam  hos  Kjer,  Beretning  om  en  VI  60. 

Lungesyge  blandt  Kvaeg,  om  XV  470,  475. 

Lmgesygm  blandt  Kvsget  paa  Aas  Landbmgsskole,   DisciuwioA 
om  XV  184,  K.  IL  om  Foranstaltninger  mod  XV  391. 

Lungetuberculose,  den  chroniske,  Meddelelser  fra  Christiania  8y- 
gehus  om  XX  330. 

—  og  chronisk  Pneumoni,  Observationer  angaaende  Opheret 
af  hectisk  Feber  og  Nattesved  ved  indtrsBdende  Pnenmo- 
pyothorax  XXIII  520. 

—  om  Sjeldenheden  af  i  Egne  med  slot  Luft  I  789,  nogle 
Bemserkninger  om  XH  111. 

Lungetuberculosens  Arvelighed,  om,  stettet   til   egne  lagttagelser 
XXI  401,  (med  Tabel  440),  465. 

Luptdin,  om  X  44,  714. 

—  som  Anaphrodlsiacum,  om  VI  198. 


92 

iMpm,  behandlet  paa   Rigsbospitalets   Hadsygeafdeling  YI  122, 
Xin  767,  XrX  919. 

—  Behandling  af  VHI  286. 

LuxaHo  femoris,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  XXIV  139. 

—  —      med  faldst8Bndig  nydannet  Led,  TilfsBlde  afXVl 

264. 

—  —      2  Tilfelde  af,  reponeret  ved  Flexion  XI  320. 

—  humeri,  behandl.  paa  Eigsh.  chii*.    Afdeling    XXII    7S6, 

XXIV  139. 

—  —    Maskine  til  Beposition  af  I  214. 

—  maxillse   infer,  om  Eeposition  af  V  775. 

—  —  —  paa  begge  Sider,  beh.  paaRigsh.  chiraif. 
Afd.  XXIV  139. 

—  radii  fortil,  Tilfaslde  af  XI  954. 

Luxation  af  caput  humeri,  med  Fractnr  af  coUnm  XXTTT  363. 

—  af  Hofteledet,  de  mekaniske  Eorhold  yed  (the  mechanic, 
of  dislocation  of  the  hip)  XXIV  202. 

—  af  Overarmhovedet,  Schinzingers  og  Simons  Rednrdons- 
methode  ved  XXI  726. 

LuxoHoner,  behandl.  paa   Bigsh,    chimrg.   Afdeling  XXI   231 

XXIV  139. 
Lycoperdon  proteus,  Begen  af,  anvendt  som  Ansestheticom  Vill 

726. 

Lymphangiectasia,  Tilfaelde  af  IX  571.  

Lymphekar  og  CeUer,  de  senere  Aars  TJndersogelser  over  XXilJ 

537,  579. 
Lynilden,  om  Virkningeme  af  X  483. 
Lysgas  ved  Kighoste  bos  Bom.    om  Virkningen  af  Inbalationer 

af  XXI  57. 
LyssfyracUemes  Indvirkning  paa  0iet,  om  XIV  802. 
Loegeforening,  Bratsbergs  Amts,  Foredrag  i,  XXII  1. 

—  den  nordlandske,  Oprettelse  af  XVI  712,  Forhandlingcr 
i  XVn  1047,  XVin  8I5,  XIX  987,  XX  791,  XXH 
718,  XXm  749. 

—  Bomsdals,  Dannelse  af  og  Forhandlinger  i  XVni  1016. 
ForhandUnger  i  XIK  983,  XX  787,  XXQ  55,  659, 
XXm  756. 

LoBg^areningenj  Beretning  om  dens  Virksomhed  i  1846  I  278. 

—  Forandring  i  Lovene  for  I  468. 

—  Forslag  om  Deling  i  Sectioner  I  214,  468. 
LcegegymnastUc,  Helbredelse  af   det    vesiculaere    Lungeemphjsen 

ved  Xn  488. 
LcBgehanararer  i  Califomien  VQ  180,  i  Boston  XX  70. 
Lcegemidler,  om  pressede  XH  527,  om  endel  nye  XIII  486. 
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JLcegemidlemes  physlolog^ske  Virkninger  og  therapentiske  Anven- 

delse^  Lseren  om,  anmeldt  XY  346. 
Ixegeni0de  i    Geteborg^   Bekjendtgjerelfie    om    XXIV    176,  240, 

351. 

—  -  —       det  fj0TSte  nordiske,  Beretning  om  XXTV 

660. 
Losger  cfr.  Embedslaeger,  Distiiktslseger. 

—  Antal  i  Norge  1846  I  204. 

—  Antal  i  Tydskland  1855  X  276, 

—  i  Irland^  fitor  Badolighed  blandt  n  560. 

—  kvindelige,  i  de  nordamerikanske  forenede  Stater  XIII 
184. 

—  og  Qvaksalvere  —  medicinsk  Praktik,  nogle  Ord  om 
I  97. 

—  privatpraktiserende,  Erkl^ring  fra  Medicmalcommiteen  om 

deres  Forpligtelser  navnlig  m.  H.  t. 
Medieinalberetninger  IX  268. 

—  —  '  Skrivelse  fra  Indredepartementet  ang. 

deres  Adgang  til  at  tageSjge  nnder 
Behandling  for  offentlig  Begning 
XVin  270. 

—  trsengende,  og  deres  Efterladte,  IJnderstettelsesselskab  for, 
Forslag  til  Dannelse  af  11  58,  Discussion  om  Y  770, 
Yl  531,  584,  590,  658,  Statnter  for  YI  809. 

Loeg&mes  Forhold  til  det    OffentHge,    om    en    bedre    Ordning  af 
m  717. 

—  Stilling  i  Kongeriet  Begge  Siciliernes  Arm^,  Bemserk- 
ninger  om  XTTT  731,  i  Kongeriget  Hannover  XIII  734. 

Lcegers  Honorar  efter  Sportellovens  g  203,  Skrivelse   fra  ludi'e- 
depaitementet  om  XTTT  1018.   . 

—  og  Landhandleres  Bet  til  at  ndsselge  Medicamenter,  Skri- 
velse fra  Indredepartementet  om  XIY  783. 

LoBgestandens  Bepraesentation  paa  Stortbinget,  Discussion  om  Xin 

504,  518. 
Loegevidenskabens  Forbold  og  den  medicinske  Undervisning  i  de 

nordamerikanske  forenede  Stater  XTT  32. 
Loegevmen,  militare,  om  Beform  i  vort  n   201,    ny    Organissr 

tion  af  det  XVI  1119. 

JjEsion  af  Arterier,  om  Behandling  af  11  105. 

—  af  Undena-mens  Arterier,  behandlet  med  Compression  og 
forceret  Flexion  I  34. 

Lcesioner,  om  Indflydelten  af  constitntionel  Syphilis  paaForlebet 
af  XYin  331. 
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LcBsUmemes  Lethalitet  fra  et  medicolegalt  Standpunkt  o|^  ani 
Bserligt  Hensyn  til  den  gjseldende  norske  CrimuiaiioT^  ea 
Bedemmelsen  af  IV  585. 


Madiker  nnder  Huden  hoB  Bern,  om  IX  69. 

Magazin  for  LsBgevidenskaben^  om  Redacdonen  af  III  744,  m 

Bidrag  til  X  128,    om   Redactionsskifte    for    XX   857, 

865,  961. 
Magisterium  bismnthi,    om   Arseolk   i    VIQ  68,    IX  509.   XD 

498. 
Magnetismen,  Bemserkninger  om  Anvendelsen  af  V  837. 
*Mal  dorsal*  paa  Taaerne  XXIV  462. 
Malgaignes  Skraeapparat  ved  skraa  Fractnrer  V  354. 
Malum   coxae  senile,  om  V  763,  Tilfaelde  af  VI  352. 
Mamma,  Bidrag  til  Patliologien  og   Behandlingen    af  Absoener 

i  X  423. 
MammcB^  om  Sinister  i  XI  869,  om  Nenralgier  i  Xl  870. 
Mani,  acut   og  chronisk,  PsykiBke   Exaltationstilstande    XXK 

177. 

—  idiopatliisk,  om  Behandlingen  af  XI  400. 

—  om  IX  222,  Opiom  i  stigende   Doser   i   XI   156,    Bade 
anvendte  i  XI  157. 

Mania,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  I  483. 

—  pbtisica,  om  XVI  183. 

—  pnerperalis.  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  XXITT  11. 

—  —  TilfaBlde  af  I  177. 
Manometrei,  om  IX  139,  214. 

Manceiw  8om  formodet  Dedsaarsag  XV  754. 

Marchantia  conica,  anvendt  vedQmB    og   smertelig  Urinladmn? 

I  207. 
Marienberg  Vandkuranstalt,  om  V  229. 
Marienlyst  Badeanstalt,  om  XVIII  1003. 
Marinen,  K.  B.  om  Lssgeposterne  1  IV  450. 
Marktmiiks  Material  til  Omslag  U  463. 
Massage  anvendt  ved  DiBtorsioner,  om  XIII  495. 
Mastitis,  behandlet  paa  Fedselsstiftelsen  XIV  518. 

—  —  «     Bigshosp.    chimrgiske    Afdeling    XXH 

743.  ^ 

MasiurhaHo^i  hos  Piger,  sandsynligt  Tegn  paa  IV  181. 
Matico^  om  XX  359. 
Mavecatarrh,  chronisk,  beh.  ved  Qrefsen  Vandkuranstalt  XVI  297. 
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Mavepumpe,  Behandling  af  MaveposemB   Udvidning  ved   Anven- 

delse  af  XXIV  370. 
Maveaaar,  det  corrosive,  om  Aarsagen  til  XXIV  621. 

—  og  Mavesmerter,  om  Behandling  af  Vli  660. 

—  (Mu  XI  163. 

Mavesyrens  Natur  og  Udsprlng,  om  VII  562. 
Meatus  nrinarins,  vasculttre  Tnmores  ved  XXTT  586. 
Meddddser  fra    d6t   chemisk-patliologiske   Laboratorinm  i  WieH 

Vin  386. 
MediasHpum  antionm,  Tilfselde  af  Svnlst  i  XVIII  91,  93. 
M^Hcamenier,  Skrivelse  fra  Indredepartementet   om  Landhandle- 

res  og  Lsegers  Bet  til  at  ndssBlge  XIV  783. 
Medidamentemes  Overgang  i  den  Diegivendes  Melk  og  i  Foetns, 

om  XVI  470. 
Medicamenters  Udlevering  som   Prseservativmiddel,  Cii*eatere  om 

I  44. 
Medicin,  den  praktiske,  om  Chemiens  Forhold  til  IV  407,  490. 
MedidnaOm-etntTiger,  aarlige,  Gircnlaere  om  Indsendelse  af  1 351, 

K.  B.  om  VII  189,  Erklsering   fra   Medicinalcommiteen 

om  IX  268. 

—  Indstilling  fra  Indredepartementet  og  K.  B.    om   Foran- 
dring  i  Aifattelsen  af  de  aarlige  XIX  235,  237. 

—  Skrivelse  fra  Indredepartementet   om   privatpraktiserende 
LsBgers  Forpligtelser  til  at  afgive  XVIII  268. 

—  Uddrag  af  Skr.  til  Dep.  f.  d.  Indre  indsendte   for  1848 
IV  750,  for  1849  og  60  VI  693. 

MedicinalcoUegiets  Skjsebne  n  489,  537. « 

Medicinalcommiteen,  K.  B.  om  Anssettelse    af   en  Sekretser  ved 

IX  284. 
Medicinalfond,  Nordlands  Amts,  K.  B.  om  Len  for  en  Sekretaer 

ved  n  710. 

MedidnaistaUsUk,  Frankriges  i  1853  X  277. 

Medidnahtyrdse,  Forhandlinger  om  en  Adresse  angaaende  den 
paatsBnkte  I  436,  437. 

Meddcimlstyreisen,  den  raadgivende  Commite  for,  XJddrag  af  Er- 
klsBringer  og  BemsBrkninger  fra  VI  42,  132,  198, 
267,  401,  Vn  333,  437,  Via  825,  481,  543,  742, 
rX  268,  341,  436,  498,  553,  677,  805,  X  IIB,  363, 
428,  621^  XI  36,  104,  327,  908,  XH  129,  422,  501, 
589,  668,  780,  930. 

—  Discnssion  i  det  medicinske  Selskab  om  OrdningenafXII 
64,  149,  152,  241,  253,  263,  378,  444. 
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MedidnalsiyrelseH,  Forestilling  fra  Medicinalcommiteen  oiii  dee 
fremtidige  Ordning  af  XII  129. 

—  K.  R.  om  Nedssettelse  af  en  raadgivende  Commite  for 
IV  583. 

—  om  Antagelse  af  en  Isegekyndig  Consulent  ved  I  44^  n 
709. 

Medicinaltaxt,  Norges  for  1855,  om  XTT  339. 

MediciitcUiaxten,  Udfserdigelse  af  Supplement  til  I  44,  K.  B.<« 
Nedssettelse  af  en  Commission  til  TJdarbeidelse  af  en  nj 
Yin  621,  K.  B.  om  Nedscettelse  af  en  Commission  tfl 
Revision  af  Xn  539,  Skrivelse  fra  Indredepartementet 
om  de  Lsegeme  for  Medicamenter  tilstaaede  25  pCt.  over 
XIV  780. 

Medicindlvcegt,  Forestilling  angaaende  Forandring  af  Norgs 
XVn  57,  Discussion  om  XVn  550,  Skrivelse  til  Indre^ 
departementet  om  XVH  557. 

MedlcinalvcBgten  i  andre  Lande,  om  XI  50. 

—  om  Indforelse  af  Dedmalsystemet  i  IX  508,  566^  X5& 
437,  489,  XII  251,  536,  XHI  945,  om  Indforelse  af  \ 
og  i  Grans  Lodder  i  XIII  305,  388,  519,  605,  938. 

—  Skrivelse  fra  den  til  Revision  af  salmme  nedsatte  Co» 
mission  XIV  795,  XV  809. 

—  Lov  om  Indfisrelse  af  det  metriske  System  for  XX  ^L 
MedicinalvcBsen,  den   norske  Feltbrigades   onder   dens    Opbold  i 

Skaane  IH  241. 

—  det  norske  militeere,  om  Reform  i  IV  285,  337. 

—  Lidt  om  det  militsere  i  Frankrige  V  394. 
MedicinalviBsenet  i  den  belgiske  Arm^  V  328. 

—  i  Norge,  aarlige  Udgifter  til,  bevilgede  ved  Bndgettene 
for  Aarene  fra  lOde  Juli  1845  til  Iste  Jnli  1851  10 
601. 

Medicinalvcesenet$  Udvikling,    om   Foranstaltninger   til    IV  19S. 

193,  251. 
Medicinsk  Casuistik,  lidt  XXIV  401. 

—  Practik  —  Lseger  og  Qvaksalvere,  nogle  Ord    om  I  97. 

Medicinske  Selskab,  Antagelse  af  Navnet  I  468,  om  Ajaaagmag 

om  Bidrag  af  Statskassen  til  X  129,  19a 
490,  498,  XI  437,  om  Bevilgning  af  fii- 
drag  til  XII  443. 

—  —        Beretning  om  dets   Virksombed   i    1847  II 

252,  i  1848  m  145,  i  1849  IV  183,  J 
1860  V  341,  i  1851  VI  207,  i  1852  VII 
276,    i  1853  VHI  333,    i    1854    IX   SOS. 
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i  1855  X  366,  i  1856  XI  196,  i  1857  XII 
520,  i  1858  Xm  314,  1  1859  XIV  292,  i 
1860  XV  273,  i  1861  XVI  250,  i  1862 
XVn  437,  i  1863  XVDI  335,  i  1864 
XIX  218,  i  1865  XX  260. 
Medidnske  Selskab,  Bestemmelse   om   Diplom    for    ndenlandske 

Medlemmer  af  det  11  531. 

—  —        Beretning  om   Festmaaltid   paa   dots    28aa- 

rige   Stiftelsesdag    XTTT    100,   llgesaa   paa 
dets   30aarige  Stiftelsesdag  XVm  83. 

—  —        Forandringer  i  Loven  for  det  Vn  808,  Xn 

592. 

—  —        om  BcBsettelse  af   late    Sekretserposten   ved 

det  XTTT  298. 

—  —        om   Discussioneme   i   det   XHI   850,   XX 

1115. 

—  —        om  Anvendelsen  af  Statskassens   Bidrag  til 

det  XTTT  298.  ' 

—  SpeTgsmaal»  i  Sverige,  om  det  XVI  121. 

—  Undervisning  og  Lsegevidenskabens  Forhold  i  de  nord- 
amerikanske  forenede  Stater,  om  den  XTT  32. 

Medico-legal  TTnders0gelse  af  den  tarrede   Hjememasse   i  Anled- 

ning  af  et  begaaet  Mord  V  52. 
Medulla  oblongatas  Bygning  og  Virksomhed,  om  XIV  59. 
MedulkerkrcBft,  om  XVII  842. 

Medusa^  dens  Anvendelse    og  Virkninger,  om  IV  601. 
Melancholia  om  IX  217,  om  dens  Ssede  XI  400,    Opinm    i   sti- 

gende  Doser  mod  XI  156,  159. 
Melancholia,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  VH  138,  VIII  363 

—  liysterica,  behandlet  ved  St.  Olafs  Bad  XVI  283. 
Melk  af  Gjed,  anvendt  mod  Pbtisis  pnlmonom  XI  796. 

—  blaa,  og  de  ved  sammes  Nydelse  fremkaldte    Sygdomstil- 
fselde  hos  Mennesket  XXTT  603. 

—  i  fast  Form,  om  ^TU  288. 

—  medicinsk,  I  140. 

—  Snkker  i  kjedsedende  Dyrs  11  464. 
Melkegangensj  om  Ulceration  af  X  427. 
MelkekiM-,  om  Karells  XIX  1068. 
Melken,  XJndsagelse  af  IX  591. 

Melkesecretion  hos  ikke  befmgtede  Hnndyr,  om  XII  649. 
Mdkesecretionen,  Mserkeligheder  ved  VJLll  73^. 
Mdhesure  Alkalier  i  Dyspepsi,  om  XX  516. 
MeLhevaUe,  om  de  forsl^ellige  Sorter  XVI  489. 
Menibrana  tympani,  om  Virkningen  af  den  kunstige  XXIV  338. 

7a 
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Mp^ingit,  opstaaet  som  Felge    af  Ijidaanding   af  Manaetentar. 

Tilfolde  af  XV  754. 
Meningitis,  beh.  paa  Bernehospitalet 

—  beh.  paa  Kigsh.  med.  Afdeling  VII  81,  XVn  912. 
XXI  748. 

—  cerebro-Bpinalis  som  Epidemi  i  Opdals  Lsegedistrikt  i 
1859. 

—  tuberculosa,  behandlet  paa  BemeliOBpitalet  XTT  281. 

—  —  —  «     Rigsh.  med.  Afd.  XX  1024. 

—  —  om  I  238,  XVn  874.  

—  —  om  Knsesmerter  som  Symptom  i  XVIU  168. 

—  —  staderet  fra  et  klinisk  Standpunkt  isser  med 

Hensyn  til  ^tiologi  og  Behandltng    X  100, 
157,  310. 
Menneskerace,  en  ny  IV  182. 

Menstruation,  anomal,  om  udvendig  Anvendelse  af  lod  vedXI34. 
Menstruatianen,  angaaende  Theorien  om  iBgltfsning  i  Forbindelie 
med  IV  558. 

—  lagttagelser  om  Diegivningens  Indflydelse  paa  XIV  648. 

—  om  Tiden  for  Indtraedeu  af  n  352,  om  XI  863. 

—  statistiske  Oplysninger*om  XX  5. 
Mensiruatiansananialier,  behandlede  ved  Eidsvoldbadet  I  332. 

—  Behandling  af  med  Vandkur  V  253. 

MenstruaHausforholde  i  Norge,  normale  XXI  23. 
Mentale  Tilstande,  tvivlsomme,  Betslsegen  Ugeoverfor  XXIV  633. 
Mercur  i  Pus  fra  en  Bubo  11  299. 

Mercmialjorgiftnings  Indflydelse  paa  Afkommet,  om  XVTI  316. 
MercmialsalivaHon,    om    Saeregenheder    ved    II    298. 
Mercuries,  om  Misbrug  af  VI  35,  om  Salg  iHaandkjeb  afXm 

309,  om  Brug  af,  i  Persien  XV  697. 
Mercurs  Udskillelfle  af  Organismen,  om  XV  446. 
Meslinger,  beh.  paa  Bigsh.  med.  Afd.  XV  26. 

—  BetsBnkning  fra  Medicinalcommiteen  om  Behandling  for 
offentlig  Eegning  af  Eftersygdomme  efter  Epidemier  af 
Xn  590. 

—  nogle  Observationer  under  samtidig  Epidami  af  Skaria- 
gensfeber  og  XX  415. 

—  om  en  i  JarUberg  herskende  Epidemi  i  1847  I  371. 

—  om  gjentagne  Anfald  af  X  802. 

—  om  Sectionsresultatet  ved  XIX  249. 

Metaltraad,  om  Bmgen  af,  til    Suturer  XTTT  422,  1060^  1161. 

XV  980,  anvendt  i  Hydrocele  XIV  478,  481. 
Meteorologien  som  Medicinens  HjselpevidenBkab,  om  X  185. 
Mitrite  postpnerperale,  om  XI  982. 
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Metrorrhagia  l)ehandlet  ved  Grefsen  VandknranBtalt  XVH  382. 

—  Folia  UV8B  TursaB  i  XTV  289. 

Microphyfer  og  Microzoer,  TJndersegelse  af  XVLTI  983. 
Migraine^  om  Anvendelsen  af  Caffeincitratet  i  V  465,    om  Cof- 

fein  i  Xm  489. 
•Mikroshopet,  0fversigt  af  de  Bidrag  det  lemnat  till   den  medi- 

cinska  DiagnoBtiken,»  anmeldt  XI  999. 
MUitcere  Lsegecorps,  Anciennitetsliste  for  det  XVII  807. 

—  Lsegevaegen,  om  Reform  i  vort  11  201,  ny    Organisation 
af  XVI  1119. 

—  MedicinalvsBsen  i  Belgien,  om  det  V  328. 

—  —  i  Frankrige,  Lidt  om  det  V  394. 

—  —  om  Reform  i  det  norske  IV  285,  337. 
Militcerets  Sygdoms-  og  Mortalitetsforhold,  om.  I  396. 
MUitasrhospital,  om  et  stort  1  Pliiladelphia  XX  69. 
MUitoerlmgemes  Fordeling,  K.  R.  om  XXI  462. 

—  Rang,  K.  R.  om  Vm  621. 

MUitcerlcBgevcBsenet  i  Rusland,  om  XTF  225. 
MUtbrand  hos   Hnsdyrene,    Forholdsregler    til     Befalgelse    med 

Hensyn  til,  ndfaerdigede  af  Indredepartementet  den  26de 

Augnst  1870  XXIV  582. 

—  og  Ptifltula  maligna,  om  XIX  692. 

—  Tilfselde  af  XHI  1155,  XIV  111. 
Milten,  om  Exstlrpation  af  XX  448,  453. 
Miltens  Function,  om  IV  43. 
MUtexsHrpation,  Beretning  om  XXII  50. 

MUtsygdom,  behandlet  ved  Linaaebranden  i  Laorvig  I  157. 
Mfieralqvellen  nnd  Heilbftder,  Gmndztlge  der   medicinischen  Fo- 

lizei  der,  anmeldt  X  250. 
MinercUvand  i  Soon,  TJndersagelse    af   og   Discnssion   om   XIII 

328,  388. 
Mineralvande,  om  Brugen  af  i  Arthritis  XV  977. 

—  om  deres  Absorption  gjennem  Hnden  XIV  453. 
AGneralvandenes  udvendige  Virkninger,  nogle   Bemserkninger  om 

XXI  341. 
Mishrug  af  Mercurius,  om  VI  35. 
Miscdler  U  465,  IX  339. 
Misdannelse  af  de  kvindelige  Genitalia,  medfedt,    to  'Tilfselde  af 

XXIV  366. 
Misdanndser,  om  XIX  781. 
Misdamieherne  hos  Mennesket,  systematisk  fremstiUet  af  Dr.  A. 

Farster,  anmeldt  XVH  920,  1086. 
Miserere,  Anvendelse  af  Majors  ophedede  Hammer  i  VI  531. 
Misfoster,  cfr.  Foster. 
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Ui^oster,  BeBkrivelae  af  et  XTTT  615,  XIV  1147. 

—  mserkellgt  Tvllling-,  Beskrivelse  af  I  32. 

—  Nofiencephalos,  Beskrivelse  af  I  529. 

JURsfostre,  om  tvende  VIE  618,  Forevisning  af  tvende  XIII61i 

Forevisning  af  et  XVm  430,  kyindeligt  XXIV  11. 
Moderhalsen,  om  Incisioner  i  XIX  1082. 
Moderkagen  se  Plancenta. 

Modermdkenj  om  Komelk  som  Surrogat  for  XV  966. 
Modgiff  mod  StTychnin,  om  Fedt  som  '^TT  579. 

—  om  Dyrkul  som  IV  438. 

Mola,  Forevisning  af  en  og  Discussion  om  V  292,  Forevisniag 

af  en  Xn  237. 
Moladannelsen,  om  IV  61. 
MoUuscum  contagiosnm,  om  XXIV  343. 
Monomani,  om  IX  231,  XXI  445. 
MonstrosUet,  om  en  maerkelig  X  715. 

Morhi  articnlomm,  behandlede  ved  Sandefjord  Bad  XTV  155. 
MorhiUi  se  Meslinger. 
Morbus  Addisoni  eller  Bronzehad,  om  XII  120,  XV  264,  IS^ 

Mde  af  og  Sectiosresoltat  ved  XTTT    228,    TilMde  if 

XVI  254. 

—  Brtghtii,  Bemserkninger   til    Diagnosen   af  I    353,  m 

Diagnosen  af  Xn  705. 

—  —        beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  ^TX  722,  785,  XI 

1026,  XXI  760. 

—  —        Hjertehypertrophi  i,  den  sandsynlige  Aarsag  ti 

XXIV  452. 

—  —        og  Hjertesygdomme,  om  Forholdet  mellem  XII 

888. 

—  —  -  —  Statistik  over  Aarsageiiii 

X  820. 

—  —        om  Anvendelsen  af  Diaphorese  i  den  chronisb 

XVm  254. 
'.  —        —        om  VI  466,  xn  827,  XV  84. 

r'  —        —        om  Amaurose  ved  XI  253,  som  CompliGatioa  i 

Lungeinflammationer  XV  84,   Analyse   af  Uii- 

nen  i  XV  427. 
i  —    petechialis,  beh.  p.  Bigsh.  med  Afd.  Tnc  814. 

Morphin,  anvendt  i  Lungeinflammationer  XV   77,    79,   81,  t£ 
subcntane  Iigectioner  i  Neoralgter  XV  1004,  ved 
peveer  XX  771. 

—  og  Atropin,  om  Antagonismen  mellem  XX  438. 
MorpMngruppen,  om  Anvendelsen  af  Praeparater  af  XV  368. 
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Morphininjection,   snbcntan,   ved   incarcererede   Hernier   XXIQ 

599. 
MorphininjecHoner  mod  Neoralgier,  om  XII  530,*  ved  0ienaffec- 

tioner  XIX  1089. 
Morphinsaltenes  Indflydelse  paa  Bespirationen,  om  XVULl  635. 
Marphmm  og  Yeratrin  mod  Incontinentia  nrinse^  om  XII  646. 
Morrisons  PiUer,  om  SammenssBtningen  af  m  600. 
MorUUiteten,  i  England  i  de  forskjellige   Aldre  V  557,   i   Lon- 

dons  Hospitaler  YI  195. 

Mortalitetsforholde,  om  nogle  Y  341. 

—  paa   Fedselsstiftelsen    og    blandt   Barselqvinder   udenfor 
flamme  YH  508. 

MDrtalitetsforholdene  i   Christiania   i    1860  'XY  1065,   i  1863 
XYin  997,  i  1864  XIX  321,  i  1865  XX  863. 

—  yed  Puerperalfeber,  om  XTTT  34. 

MortalitetstaMleme,  om  Y  775. 

Multer,  anyendte  mod  Held  mod  Hydrops  ascites  XTT  607. 
Mvrholiger,  angaaende  Tiden  for    Ibmgtagelse   af  nye   X    350, 
Xm  1027,  1210. 

Musculus   ciliaris,  om  Myotomi  af  XY  588,  666. 
MttsUc,  om  en  antagelig  heldig  Yirkning  af  paaDevhedlY  519. 
Muskelatrophi,  progressiv,  om  Anvendelse    af  koldt   Yand   mod 
XY  1028. 

—  et  Taf»lde  af  circumscript  ^TT  352,  398. 

Muskdfyldsen,  et  Apparat  til  at  bestemme  XY  985. 
Muskier,  de  glatte  (involnntsere)  nye  lagttagelser  angaaende  ITd- 
bredning  af  YI  787. 

MfdUation  af  Fostret,  forelebig  Beretning  om  et  nyt  Middel  til 
rX  289,  Discussion  herom  IX  810,  X  46,  50. 

—  foretagen  ved  BsBkkenforsnsevring  XTT  532,  XTTT  235. 

—  om  Brug  af  en  TJhrmagerkjsede  til  XIY  478. 

Mycosis  tonsurans,  om  XIX  42. 

Mydnasis,  Notits  om  Bebandlingen  af  IX  119. 

Myelitis,  beh.  p.  Bigsh.  med.  Afd.  XXI  759. 

—  congenital  Encepbalitis  og,  XXI  702. 

—  Tilfaelde  af,  paa  Oppolzers  Klinik  XY  947. 

Myopi,  om  XYII  296,  424. 

Myrjorden  ved  St.  Olafs  Bad  paa  Modum,  om  XYI  269. 

Myxoma,  om  XYII  11. 
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IV. 

Natron-  og  Kalisaltene,  om  Fors^jellen  mellem  YirkBingenie  af 

XX  432. 
Natiesved  og  hectisk  Peber,  Observationer  angaaende  Opheret  al 

i  Lnngetabercnlose  og  chronisk  Pneomoni  ved  indtnedet- 

de  Pneamopyothorax  XXTTT  520. 
NaiurforskerM^de  i  Kjebenhavn,  Beretning  fra  XIV  1138. 

—  skandinavisk,  Beretning  om  det  7de  X  556. 

—  —  K,  R.  om  Bevilling  tO  Vin  135. 
Naturforskerm0det  i  Gotha  i  September   1851,    Beretning  om  V 

764. 

—  i  Stockholm  1851,  Forhandlinger  i  den  medicinske  Sec- 
tion ved  V  546. 

Naturforskersdskab,  det  skandinaviskes  5te  Mode  i  Kjeb^ihaviL 
hovedsagelig  om  den  medicinske  Sections  Virkaomhed  I 
496. 

Navleblceren,  om  XVI  160. 

Navlehl0dni»g  XXIV  383. 

Navlestioren  og  Hnden  hos  Nyfodte,  om  Betydningen  for  den  \t 
gale  Medicin  af  VII  161. 

—  om  Fremfald  af  XXTT  70. 

—  om  TJnderbindiiig  af,  ved  VendiAg  og  Extraction  psi 
Poddeme  XVI  1003. 

Navlesnorlyd^  om  I  211,  XXII  27. 

Necrose  af  Larynxbruskene,  Tracheotomi  foretag^  ved  XI 1021 
Necrosis,  behandlet  paa  Rigsh.  chirarg.  Afd.  I  433,    XXI  243. 
XXn  741. 

—  femoris  med  Tumor  albns  genu,  Tilfaelde  af  XVIII  682. 

—  —     Tilfaelde  af  V  773,  Tilfselde  af,  SeqveBtrotoffli  fo^ 

retagen  ved  XIV  461.  v 

—  tibiae,  Tilfaelde  af  H  185. 

Necrotiserede  Phalanger,    om   Extraction   og    Udskrselnin^   af  I 

651. 
Necrolog,  medicinsk,  for  1866  XXI  397,    for    1867  XXII  521 

for  1868  XXIV  275,  for  1869  XXIV  277. 

—  over  H.  Munk  H  195,  A.  C.  Meller  n  260,  M.  K. 
With  n  263.  I.  I.  Keyser  II  574,  Peter  Heiberg  III 
767,  Michael  Skjelderup  VII  693,  A.  A.  Retaius  XD' 
793,  Chr.  H.  Homann  XIV  888,  C.  J.  Ekstremer  XIV 
1133,  A.W.M1in8ter  XVin526,  H.Steflfens  XXI  337. 

Neptunsheltei,  ved  Vandkuren,  om  V  203,  i  Puerperalfeber  XTTI 91. 
Nervefeher  cfr.  Typhus. 
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Nervefeheren  i  Eragera  LaBgedistrikt  Aar  1864,  Meddelelser  om 

XIX  433,  —  i  1865  og  1866  med  Kart   over  Distrik- 

tet  XXI  273. 
i(Nervephysiologien,  Erindringsord  til    Forelsesninger   over*  ^XT 

885. 
Nervephysiologiens  og  Nervepathologiens  nnveerende    Standpnnkt, 

om  X  602,  685, 
Nervesutur  med  Tilheling,  Tilfwlde  af  XVm  1055. 
Nervesygdomme,  behandl.  paa  RigshospitaletB  medicinske  Afdeling 

i  Aarene  1845-749  V  809. 

—  hos  Evinder,  Helbredeligheden  af   visse,    ved    Operation 
XXI  109. 

Nervesystem,  det  ezcentriske,  Sindasygdomme  fremkaldte  ved  pri- 

mser  Forstyrrelse  af  XI  749. 
Nervesystemet,  Bidrag  til  Kundskaben   om  de    Sygdomme  i,  som 

kunne   opstaa   som  Falge  af  Syphilis  XI  774,  813. 

—  det  sSkallade  hammande,  Kritik  af»  XXIV  92. 

—  om  Brag  af  Jernvand  ved  Svaekkelse  i  XIII  480. 
Nenms  splanchnicus  major  som   Hemmingsnerve   for   Tarmkana- 

lens  peristaltiske  Sammentrsekninger,  om  XXIV  96. 

—  vagas,  Kritik  over  den  hemmende  Indilydelse  af  XXIV  92. 
NeUiinden,  om  Cysticercus  paa  IX  265. 

Neuralgi,  behandlet  med  subcntan  InjectioD  af  Atropin  XV  793, 
1005. 

—  Behandling  af,  med  Vandkur  V  573,  med  Tran  XII  587. 

—  intermitterende,  arseniksyrlig  Kali  med  Brom  i  XV  449. 
Neuralgia,  behandlet  ved  Eidsvoldbadet  I  334. 

—  —        -    Grefsen  Vandkuranstalt  XVII  383. 

—  —  -     SandeQord  Bad  I  20,  IH 161,  V  608, 

VI  561,  VII  138,  Vin  364,  X  452, 
XI  971,  XIV  162,  422,  XV  526, 
XVI  981. 

—  —       med  valeriansur  Ziiik  I  41,   med  Morphin- 

injectioner  XH  530,  XV  1004. 
Neuralgier,  behandlede  ved   St.    Olafskildens   Badeaostalt   XHI 
483,  XVI  282. 

—  og  gamle  Saar,  CUoroformens  udvedige   Anvendelse  mod 
IV  765. 

—  om  Behandling  af,  forskjellig  efter  deres    Saede  IV  766. 
Neuralgiske  Smerter,'  om    Anvendelse   af   Chloroform    mod    IV 

787. 
Neuritis  optica,  om  XXII  385. 
Neurom  paa  den  2den  Haknerve,  Tilfaelde  af  V  836. 
Nicotinforgiftning,  chronisk,  Bidrag  til  Casnistik  ^"^TTT  72. 
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Nicotininjectianer  mod  Paralysis  vesicsB,  om  X  799. 
NihUisnie,    om   Wienerskolens  XI  945. 

Nitras  argenticus,  Discassion   om   Anvendelse   i  Diphtheritis  af 

n  191,  250. 

—  —        i  Salveform  mod  Lenkorrhoe  n  460. 

—  —        i  Strabeaffectiouer,  om  Indaanding  af  X  45. 

—  —        mod  Kighoste  IV  512. 

—  —        om  Indvirkning   paa   sand  Slimhimde   af  HI 

597. 
Nitroglycerin,  om  XTX  36.  • 

Nitroglyceririforgiftmng,  et  Tilfselde  af  XXIV  541. 
Nitrum  anvendt   i  Pnenmonier,  om  XV  25,  100,   i    Blieiimatis' 

mns  acntns  XV  1008. 
Noma,  Tilfaelde  af  V  839. 
Nordamerika,  om  den   medidnske   TJnderyisning    og  LsegerideB- 

skabens  Forhold  i  XII  32. 

—  Optegnelser  fra  en  Reise   i  XII  834,   XTTT    169,   441, 
562. 

Normalsygehuset  og  Diakonisseanstalten  Bethanien   i  Berlin,  m. 

XI  289. 
NosencepMus,  Tilfaelde  af  I  529,  XV  889,  XVI  1018. 
Notitser  angaaende   enkelte   Lsegemidlers   therapentiske    An?efi- 

delse  XXm  523. 

—  fra  Wien  og  Paris  Vm  283,  366.     ' 
NutriHonsprocessen,  om  11  296. 

Nux  vomica^  anvendt  mod  Chorea  St.  Vitti  I  450. 
Nyf0dt  Barn,  hvad  forstaaes  ved,  og  Tegn  paa  n  471. 
Nyfpdte,  der  have  aandet,  kan  hos  — Luften  atter  forsvindefra 
Lungerne  XXIV  266. 

—  og  Bern,   under   et  Aar,  Dedeligheden   hos  —  i  Tydsk- 
land  (Foredrag)  XXTV  386. 

—  om  Betydningen  for  den  legale   Medicin   af  Huden  eg 
Navlesttioren  hos  VTE  161. 

—  om  Pemphigos  hos  XI  23. 

—  om  Skinded  hos  XH  123,   om   Behandling    af   Skind«d 
hos  XX  783. 

Nyf^dUs  Liv  uden  Aandedrset  XXI  706. 

Nyre,  Ezstirpation  af  en  —  med  heldigt  Udfald  XXTV  454. 

—  og   Ovarialsvalster,   om   den   differentieUe   Diagnose  af 
XXn  42. 

Nyrm^  Tilfeslde  af  abnormt  Leie  af  samt  Krseft  i  XTV  465. 

—  Tilftelde  af  Erseft  i  XTX  228. 
Nyrer,  Tilfselde  af  sammmenvozede  IX  133. 

—  vandrende,  og  deres  Incarceration,  om  XTX  768. 
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Nyreme,  Tilfselde  af  Golloidcyster  i  X  803,  Tilfselde   af  Tnbeiv 

cnlose  i  Xm  613. 
Nyrestm,  Tilfselde  af  I  467. 

—    Tilfselde  af,  med  Congestionsabsceg  YI  351. 
Nymmdler,  om  Behandling  af  Epilepsi  med  XX  67. 
Noesen,  simpel  Maade  at  nddrive  fremmede  Legemer  af  Y  755. 


O. 

ObaudiHOy  behandlet  ved  SandeQord  Bad  XV  527. 
ObducHan  af  dem,  8om  ere  dade  af  Paerperalfeber,  om  XI  740. 
ObducHoner  af  de  i  1847  i  St.  Jargens  Hospital    dede    Spedal- 
8ke  ni  184. 

—  Oversigt  over  de  i  Lebet  af  3    Aar   paa   Bigshospitalet 
udf^rte  XVm  385,  XIX  249,  337. 

Ohstetridsk  SUtistik  I  29. 

Obstetriciske  Instrumenter,  nyere  IE  301. 

—  Meddelelfler  XXIV  310. 

—  Fathologi,  Bidrag  til  den  xm  665. 

—  IJndersegelse,  Bidrag  til  Lseren  om  den  XXTT  20. 
ObshmcHo  alvi,  behandlet  ved  Qrefsen  Vandknrangtalt  XV  128, 

XVn  384. 

—  —     behandlet  ved   Sandefjord   Bad   XI    973,    XIV 

164,  XV  527. 
Obstruction  i  den  spsede  Bamealder,  habitnel,  Bemserkninger  om 

XXIV  109. 
Obturatorer  for  Ganen,  om  vnlkaniBeret  Kantschok  til  XV  753. 
Ocdusitfarbinding^  om  Principeme  for,  samt  om   Heling   af  TJl- 

cera  nnder  Skorpe  XXI  183. 
Oestrus  Larvens  Forekomst  nnder  Menneskets  Hnd   og   de   der- 

ved  bevirkede  pathologiske  Fsemonener  XXTTT   489. 
QffMiig  Praxis,  Erklsering  fra  Medicinalcommiteen   om  lagtta- 

gelse  af  Sparsomhed   ved   Anvendelse  af  Medicamenter  i 

rX  554. 
Oleum  bergamottsB,  anvendt  mod  Skab  XIX  233. 

—  cacao,  om  den  pharmacentiske  Anvendelse  af  XTT  647. 
: —    jecoris  aselli  se  Tran. 

—  sabinae  og  AloS,   anvendt  i   Sindssygdomme   med   nnder- 
trykt  Menstmation  XII  17. 

Omkostningeme  ved  Sygepleien,  Skrivelse  angaaende  UdstrsBk- 
ningen  af  Amts-  og  Bycommnnemes  Forpligtelse  til  Ud- 
bredelsen  af  XVn  1205. 

OtnkrfBngning  af  Livmoderen  efter  Fedselen,  om  XI  95. 

7b 
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Onani,  Behandling  af  XI  403. 

—  BiBcuBsion  om  Midler  mod  XIV  792. 

—  hos  Bern,  om  XV  556. 

—  Bom  Aarsag  til  sympatMsk  Sindsforyirring  XI  399. 
Opamning  af  SpsBdbern,  kunatig,  om  de  forskjellige  Metlioder  til 

XXIV  100. 
Operationer,  om  Aarsagerne  til  Dedeliglieden  efter  XIX  684. 

—  om  forskjellige  af  Langenbecks  XTTT  972. 

—  paa  fattige  Syge^  Skrivetoe  fra  Indredepartementet  on 
DiBtriktslsegers  Ret  til  Honorar  for  XVn  431. 

—  adf^rte  paa  Rigshospitalets  cbimrgiske  Afdeling  X  4S. 
126,  369,  494,  876,  XI  437,  741,  XH  237,  604,  686. 
Xni  92,  514,  745,  1212,  XIV  106,  480,  1091,  XXI 
268,  XXn  455,  722. 

OperaHv  Behandling    af    Ansamlinger    i   Pleorahulhedrai,    « 
XXni  223. 

—  Fedselshjaelp  i  Norge  i  Tidsrummet  fra  1853  til  1861 
statistiBke  Oplysninger  om  XX  577,  657. 

OphtJuUmij  den  sympathiske,  Bidrag  til  LsBren  om  XITT  786. 

—  Section  af  Ciliarnerveme  ved  sympathisk  XXn  582. 
Ophthalmia  blenorrhoica,  Tilfaelde  af  XII  684. 

—  diphtheritica,  Tilfeelde  af  XH  684. 

—  neonatorum,  behandlet  med  Irrigation  af  koldt  Vui 

n  277. 

—  —  behandlet  paa  Bernehospitalet  YTT  27S. 

XVI  210. 

—  —  behandlet  paa  FadselsstifteLsen   IV  524 

VI  489. 

—  —  beh.  paa  Bigsh.  chir.  Afd.  I  426,  XXH 

484,  761. 

—  —  om  n  348. 

—  phlyctaenularis,  om  XTTT  912. 

—  rhenmatica,  behandl.  paa  Bigsh.  chirorgiske  Afdeiisp 
n  33. 

—  scropholosa,  om  Behandling  af  med  Cauterisation  ff 
NsBsesUmhinden  III  48. 

Ophihalmier^  om  de  saakaldte  specifike  U  612. 
Ophthalmoblenorrhoea  gonorrhoica,  behandlet  paa  Bemehospitaiet 

XVI  219. 
Ophihalmoscopiske  Notitser  XIV  429. 
Opium,  Belladonna  og   Hyoscyamus,    om   den   phyeiologiske  of 

therapeutiske  Virkning  af  XXTTT  484. 

—  i  stigende  Doser  anvendt  mod   Man!   og   Melancholi  XI 
156,  158,  anvendt   mod   Gardialgi  XI  179,    i  Sinds^yr 
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domme  XI  889,  i  Longeinflammationer    XY  77,  79,  81, 
som  Antidot  ved  Strydminforgiftning  XV  378. 
Opium  og  Chinin,  om  Antagonismen  mellem  XYII  93. 

—  om  den  forskjellige  MorpMngehalt  i  XV  354,  om  Brag 
af,  i  store  Doger  n  566,  572. 

—  om  forskjellige  Slags  VHI  196,  om  fransk  XI  50. 
Opiums  Alcaloider,  om  XTX  113. 

—  Morphtnets  ogAtropinets  Virkninger  paa  Nerve-  ogMu- 
skelsystemet,  om  XVEQ  999. 

Opiumsforhrug,  betydeligt  VI  197. 

OpiumsproBparater,  om  Virkningen  af  de  forskjellige  VH  121. 

OpmmsprcBparatemej  om    Sammensaetningen  og  Tilberedningen  af 

IX  618. 
Oplivrnngsmiddd,  Klyster  af  Portvin  som  XIV  36^2. 
Optometer,  Forevisning  og  Beskrivelse  af  XV  991. 
Opvarmings-  og  Ventilationsapparat,  Kraraps  XXTV  16. 
OrchitiSj  Chloroformens  ndvendige  Anvendelse  ved   IV  782,    om 

Function  ved  XX  364. 

—  gmnmosa,  om  XV  693. 
Orthopcedi,  nogle  Bemserkninger  om  XV  745. 
OrthopcBdisk  Institnt  i  Berlin,  om  XI  957. 

—  Knranstalt,  om  Statsbidrag  til  en  XX  463,  Beretning 
fra  en  Gommite  nedsat  i  Anledn.  af  XX  520,  om  Op- 
rettelsen  af  en  XX  941. 

Orthopcediske  Institnt  i  Bergen,  om  det  IX  157,  301. 

—  Knranstalt,  Kjelstads,  Beretning  om  Tilfselde  fra  IV 
517. 

—  Knrmethode,  Kjelstads,  om  IV  188,  332,  441,  VI  260, 
XVn  99,  105. 

—  Knrmethode,  Tidemands,  Discussion  om  XV  808. 

0«  coccy^,  Coccyodyni  som  Felge  af  en  Fractur  af  XV  137. 
OsteomcUad  med  spontane   Fracturer,  Tilfaelde  af  XIX  135. 

—  om  Xn  792. 

Osteomyelitis,   behandlet  paa  Bigshospitalets  cbirurgiske  Afdeling 
XXn  460. 

—  om  Aarsagen  til  XIV  480. 

—  spontanea  difldsa  XXI  3. 

Osteophyter,  om  Dannelse  af  paa  den  indvendige  Side  af  Craniet 

hos  Barselqvinder  I  459. 
OsteoplasHk,  om  XXTU  354. 
Osteosarcoma,  beh.  paa  Bigsh.    chirurg.  Afdeling  11  516,  XXTT 

479. 

—  ossis  femoris,  Tilfselde  af  XIV  462. 

—  —   humeri,  Tilfselde  af  X  496. 
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OsHsis,  behandlet  med  Gytje  JX  486. 

OtUis  interna,  behandlet  paa  Big^shospitaletB  chimrgiske  AWftliig 

XXn  466. 
Otoplastik,  Til^lde  af  I  149. 
Ovarialdb$ces,  hortig  Dad  efter  fomdgangen  Fedsel   ifslge  Bvp- 

tor  af  en  XTTT  665. 
Ovarialqfste  cfr.  Hydrops  ovarii. 

—  spontan  Aabning  i  Underlivet,  Di9d  af  Peiitonit  YI413. 

—  lodinjection  foretagen  i  XII  874,  879. 

—  Forevisning  og  Demonstration  af  en  XIV  1130. 

—  Ovariotomi  med  heldigt   Udfald   XX  889,    XXTTT    441, 
609,  686. 

—  partiel  Excision  med  nheldigt  Besnltat  XXIV  143. 
OvarialkrcBft,  Tilfselde  af^  forsegt  Ovariotomi   med   dedeligt  Ud- 
fald XXm  724. 

Ovaridlsvtdster,  om  Behandling  af  XI  866. 

—  om  den  differentielle  Diagnose  af  Nyre-  og  XXII  42. 
Ovariotomi,  dens  Historie,  Berettigelse  og  Udferelse,  om  XIX  360. 

—  foretagen  paa  Rigsh.  chir.  Afd.^XVin  295. 

—  <rkompliceret  med  Keisersnit*,   med   heldigt   IJdfiild  XI 
929. 

—  med  nheldigt  TJdfald,  Tumor  ovarii  XXI  129. 

—  om  XVm  981. 

Ovariotomien  i  London,  om  XVI  810,  XX  446. 
Ovwriotomiens  Technik,  om  XVli  994. 
Overgydninger,  kolde,  ved  Vandknren  V  206. 
Oxalaa  cericns  mod  Brsekning  hos  Svangre,  om  XTT  530. 
Oxalsyre  anvendt  i  Spedalskhed  VI  506. 
Ozaena  i  Tropelandene,  Flnelarver  som  Complication  vedXXm 
556. 

—  om  Behandlingen  af  XIX  966. 

Ozan  og  Catarrh  IV  388,  og   Cholera   IV   391,   og   Inflaena 

W  391. 
Vzonet,  om  Vm  827. 


Palatum  fissom,  Beskrivelse  af  et   Instroment   til    Compressioi 

ved  V  484. 

—  —      om  Operation  for  XI   964,   N61atons   Mcthodc 

for  Operation  af  XTTT  983. 

—  —      om  Tiden  for  Operation  af  XV  543. 
Panaritier,  om  Kreosot  mod  XIV  604. 
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PanariHim,  Tilfselde  af  Pysemi  af  et  XV  30. 
Pancreas^  Sygdomme  i  XXTI  47. 
Pancreases  Function,  om  IV  50. 

Pancreasvoedskens  Virksomhed  ved  Fordeielsen,  om  XVIII  871. 
Pandebenet,  Tilfaelde  af  partiel  Atrophi  af  VII  504. 
Papillarlegememe,  om  XX  20. 
PapillcersvulsteTj  om  XVII  225. 
PapulcB,  beh.  p.  Rigsh.  HndBygeafdeling  VI  118. 
Paraguaihe,  om  XII  600. 

Paralyse  af  samtlige  0ienmnskler,  beh.    paa   Bigsh.    med.  Afd. 
XXm  682. 

—  af  Serratns  anticns  major,  Tilfaelde  af  VI  405. 

—  efter  Diphtherit,  om  XV  1049,  XVII  875. 

—  «  —        Tilfselde  af    Xm    1228,    XIV    1142, 

XVI  589. 

—  efter  epidemisk  Hoste  med  Angina    (Hippocrates)    XVll 

nil. 

—  iios  Bam,  om  Xm  821. 

—  i  T'^rbindelse  med  Dentitionen,  om  V  335. 

—  i  begge  Nervi  faciales,  Tilfselde  af  XVIH  82. 

—  local,  frembragt  ved  Saponia  og  lignende  giftige  Stoffe 
XXn  334. 

Paralyser  af  0ienmaskleme,  om  XV  817,  913. 

—  behandlede  paa  Bemehospitalet  XVI  454. 

—  behandlede  paa  Bigshospitalets  medicinske  Afdeling  XXI 
758. 

—  behandlede  ved  St.  Olafs  Bad  XVI  283. 

—  om  Anvendelsen  af  koldt  Vand  i  XV  1030. 

—  om  Behandling  af,  med  Electricitet  XIX  1008. 

—  periferiske,  Bidrag  til  deres  Fathologi  og  pathologiske 
Anatomi  XXIV  44. 

ParcUyserende  Eeflexactioner   i   Forhold     til   Secretioneme,   om 

XrX  112. 
PanUysie  generale  des  Alienes,  om  XV  871. 
Paraiysis,  behandlet  paa  Bigsh.  chimr.  Afdeling  m  378,  XIV 

1116. 

—  beh.  paa  Bigi^.  Hndsygeafdeling  XIX  921. 

—  beh.  ved  Sandefiord  Bad  VH  139,  Vm  364,  X  454, 
XI  974,  XIV  164,  423,  XVI  682. 

—  agitans,  behandlet  ved  Grefsen  Vandkoranstalt  XV  129, 
XVI  377. 

—  generalis,  Meddelelse  af  3  Tilfselde  af,  og  Discnssion  om 
X  560,  564,  878,  om  Section  af  det  ene  af  de  meddelte 
TUfsBlde  xm  297,  Tflf»lde  af  XVH  880. 
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Paralysis  generalis,  om  IX  240,  XI  396,  XXTT  1,  358,  XXQI 
561. 

—  mnscnlaris  psendohypertrophica  XXTTT  406. 

—  vesicae,  om  Injection  af  Nicotin  mod  X  799. 
Paraplegia,  behandlet  ved  SandeQord  Bad   I    21,  474,    II  276, 

IV  284. 
Birasifj  en  vegetabilsk,  som  Aarsag  til  Syphilis  XI  326. 
Parasiter,  dyriske,  Benzin   mod  X  712. 
Paresis,  behandlet  ved  Grefsen  Yandknranstalt  XVT  377. 

—  extremitatom  inferiorom  et  vesicae,  behandlet  ved  Grebes 
Vandkuranstalt  XV  131. 

Paris^  Correspondenceefterretninger  fra  Vll  177. 

—  og  Wien,  Notltser  fra  VTH  283,  366. 

Partus  prsematorns,  om  Fremkaldelse  af,  ved  Sngning  paa  Bry^ 

vorterne  Vm  269. 

—  —         ved  habitnel  Afdaen  af  Fostrene,  om  XVHI 

1025. 

—  serotinus  i  medico-forensisk  Henseende  IV  665. 
Patella,  vertikal  Luxation  af  XVn  95. 

'    Pathogenien  af  Psoriasis,  ny  Lsere  om  XVill  865. 

—  nyere  TJndersegelser  med   Hensyn   paa   lavere   Dyr-    og 
Planteorganismers  Betydning  for  XVm  984. 

Patkologiens  nuvserende  Standpnnkt,  af  Bud.  Virchow  (Foredng) 

XXIV  146. 
Pa/%o%i$A-anatomiske  Prseparater,  Forevisning  af  IX  68. 
PMagra,  om  XXTTT  601. 
Pdviotomi,  om  I  460. 
Pemphigus,  beh.  p.  Rigsh.  Hndsygeafdeling  VU  212. 

—  hos  Nyfedte  og  hos  Voxne,  om  XI  23. 

—  syphiliticus,    om  dens    hyppigere   Nedarven  fra   Fad^a 
XV  558. 

Penis  og  Testikler,  ufaldkommen  Udvikling  af  I  95. 

—  om  en  Abnormitet  ved  HE  627. 

Pensionsindreining  for   trsengende   Lseger   og   deres    Efterladte. 
Discussion  om  Oprettelse  af  en  IV  796. 

Pepsin,  om  XTTT  492. 

Perforation  af  Fosterhovedet^    foretagen   paa   Fedselsstlftelsen  i 
Christiania  XIV  495. 

—  af  Tyndtarmen,  muligens  foraarsaget  af  en  Lumbricos  T 
774. 

—  af  Deum,  Tilfselde  af  VH  349. 

—  og  Kephalotripsi  foretagen  ved  et  ligeligforsnsevretBsk- 
ken  V  293. 
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P€rfomti4m  og  Keisersnit,  Discussion  om  Indicationeme  for  YI 

417,  474,  532. 

—  «  —        om  Vm  144. 

—  om  den  bedste  Maade  at  forlase  Hovedet   paa   efter  XX 
435. 

—  med  paafidlgende  Vending  n  120. 

—  Tilfaelde  af  XXIV  489. 

Perforeret  og  ezcerebreret  Foster,  Liystegn  hos  et  XXTV  315. 

Peribronchitis,  om  XII  823. 

Pericardium^' om  lodinjection  i  XI  871. 

Perinephrit,    Tilfaelde   af,   ved   en   Fractora    vertebranun   XVI 

1012. 
Perincmn,  Tilfaelde  af  B.uptnr  af  XV  664. 
Periosiit,  beh.  paa  Rigsh.  cWr.  Afd.  XXI  246. 
Periostitis,  beh.  p.  Rigsh.  cbir.  Afd.  med  Electricitet  XIV  1104. 

—  maxillae  supeiioris,  behandlet  paa  Bemebospitalet  i  Chri- 
stiania  XH  312. 

—  om  XII  790. 

Periostittm,  om  Vigtigheden  af  at  bevare  det   ved  Amputationer 

XIV  481. 
Peripleuritis,  Tilfaelde  af  abscederende  ^X  693. 
Peritoneitis  chronica,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  XVI  686. 
Peritonit,  Accouchement  forc6  paa  Gnmd  af  XXIV  310. 

—  beh.  paa  Eigshosp.  medidnske  Afdeling  XV  1000,  XXI 
747. 

—  hos  Bern,  om  XV  647. 

—  med  dedelig  ITdgang  efter  Forsag  paa  Borttagelse  af  en 
antagelig  overfladisk  Svolst  paa  Abdomen  V  423. 

—  om  Behandlingen  af  VI  589,  VH  .351,  353. 
PeritowBalexsudater,  gamle,  lodglycerin  endermatisk  anvendt  mod 

XI  1005. 
PeritonoMlhdheden,  orsi  lodinjectioner  i  IV  681. 
Pernio,  behandlet  paa  Eigsh.    chir|^g.    Afdeling    n    39,    XXT 

234,  XXn  737, 
Pes  valgus  og  varus  se  Valgus  et  Varus  pedis. 
Pessarium,  Zwancks  V  767. 
Pest,  om  den  sibiriske  XIX  518. 

—  om  Sjeldenheden  i  Orienten  af  den    sporadiske  VII  797. 
Pestqyarantoene,  Aktstykker  angaaende,    med   Bemaerkninger  om 

I  600,  655. 
Pharmaceu^,  Circulaere  fra  Indredepartementet  om   den   anord- 
nede  Medhjaelperpreve  for  XV  466. 
: —    Kongelig  Proposition  til  Storthinget  betraeffende   Udfaer- 
digelse  af  en  Lov  angaaende  Examina  for  XTTT  1105. 
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PhafmaceuHsk'^Tikiisk   Institnt   i    Chilstiaiiia,   Ihdredept^  Be- 

kjendtgjfifrelse  om  dets  Aabning,    af   7de    October    1870 
XXIV  628. 

—  Statistik  i  Wflrtemberg  X  276. 
PharmaceuHske  Bemserkninger  I  214. 

—  Ezamenscomndssion,  K.  B.  om  SammenssetningeD  af  4m 

XIV  710. 

—  PrsBparater,  Meddelelser  om  endel  officinelle  og  DfaeuBOi 

herom  XH  673,  675. 
Phavmaci,  Erklaeriiig  fra  Medieinaleommiteen   angaaende   Opr^ 

telBen  af  en  Lasrerpost  i  XI  908,  985,  Erklsering'  lieroe 

fra  det  medicinske  Facoltet  XI  911. 
Pharmacologiske  Massenm,  omTilvaext  til  det  XV  982,  Beretaiif 

om  det  XX  481. 

—  Specimina,  foreviste  i  det  medicinske   Selskab    XTT  599, 
673,  XIV  452,  XV  191,  389,  888,  XVIH  712. 

Pharmacopoe,  den  norske,  K.  B.  af  2den  Febr.  1867  om  Udgi- 
velsen  af  en  ny  og  Udnsevnelsen  af  en  Oommite  pas  4 
Medlemmer  XXI  334. 

—  (den  nye  norske),    K.    E.    af   18de   Joni  1870   om  Vd- 
givelsen  af  XXIV  582. 

—  en  fselles  for  de  3    skandinaviske   Biger,   Discaasicm  om 

XV  663,  720,  733,  741,  om  XIX  226,  XX  47. 

—  om  Beyision  aif  den  svenske  XIX  520. 
Phamacopoea  Britica,  Anvendelse  af  XIX  137. 

—  norvegica,    Bemserkninger  angi^nde  et   Par  Prsepanter 
i  Xin  714,  1173. 

—  norvegica,  Discussion  om  nogle  LsBgemidlers   Optagebe  i 
n  478,  528. 

—  norvegica,  Fortegnelse  over  de  Artikler,  der  sknlle  opto- 
ges  i  den  nye  Udgaveaf,  TillaBgshefte  til  XXTTT  Bind. 

Pharrnacopoecamndssiony  om  en  ny  fransk  XVE  258. 
Pharmacopoeer,   Bemsrkning^r    om    nogle   forskjellige    Laadei 

XVn  804. 
PheUandrin,  om  XTTT  490. 
PkUaddphiasystemet,  til  Bedemmelsen  af  IV  541. 
Phimosis,  behandlet  paa   Bigsh.    chirorgiske   Afdeling  in  95. 

379,  XIV  807. 

—  Bicords  Gircamcisionsmethode  ved  VI  72,  SigmnndsOf 
ration  for  XI  944,  Gjennemskjasring  af  Frennlmn  i 
XJV  807. 

PUebitis,  Tilfslde  af  HI  61. 

—  faciei,  TilfiBBlde  af,  med  dedelig  Udgang  XVm  156. 

—  pnerperalis,  Tilf»lde  af  og  Sectionsresoltat  ved  XQBf 
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^nUoea,  om  n  183. 
Phlegmasia,  behandlet  Ted  SaBdeQord  Bad  XIV  424.  # 

—  alba  dolens,  om   Behandling   af  I   449,    behandlet   yed 
SandeQord  Bad  XI  975. 

PMeffmane,  beb.  p.  Bigsh.  cbir.  Afd.  n  521,    XXI  234«    XXTT 

739,  XXIV  140. 
PhoaiphaiishB  TJiiDibandlald  som   Falge    af  Overanstrsengelse   af 

Hjemen,  (m  Betyduingea  af  XV  152. 
Phosphor,  Forslag  om,  Forsigtigbedsregler  Vjad  Salg  af  I  41. 

.  —    Plakat  om  Forhandling  af  I  44. 
Phosphofforgiftmng,  acnt,  om  XXII  167. 

—  forbindret  ved  TerpentinoUe  XYTTT  221, 
Pho^homecrose^  om  X  489,  om  Anyendelse    af  md   Phosphor 

for  at  forebygge  XII  871. 
Pho^horprceparater,  K.  £.  om  Apotbakeres  Handel  med  XVin 

812. 
Phosphorsur  Kalk,  AfssBtning  i  Nyver  og   Ureterea   efter   lang- 

vanf  Bmg  af  XIV  1132. 
Phosphofiyre  mod  Spedalskbed  VI  12. 
Pkoiophal^  om  Ax»pinctiir  yed  XVm  1009. 
Photophobia,  beb.  p.  Bigsb.  cbir.  Afd.  11  39. 
Phtmdj  OastiBka  Fibre  i  Sspectoratet  boB  IV  239. 
PhHsis,  Behandling   med   Extraotom    e<nriacio-qyerciniun    I   93, 

Snkker  i  store  Doser  mod  X  203. 

—  bnlbi,  essentiel  XXTT  115. 

—  « Clinical  Lectores   on  pofanonaiy  .  Consamption»    by   T. 
TkomspBon,  anmeldt  X  473. 

—  ligniun  AaacahnitA    anbefalet   mod  XV  984,   1069,  pm 
Kantscbnk  opievrt  i  TerpentinoUe  mod  XV  695. 

—  og  Tab«rcidose,  om  ForskjeU^  mellem  VI  790. 

—  og  Fistala  ani,  om  Fi^boidelt  meUem  XI  953. 

—  og  Pyspepai^  om  XII  118. 

—  om  den  byppige  Forekomst  af,  i  enkelte  Distrikter  Xm 

1124. 

—  om  Haemoptysens  Forbold  til  XXIV  649. 

—  om   nnderphogphorsyrlige   Salte  mod  XH   529,    om  Ind- 
aandinger  i  Xn  538,  Iodoform  i  Dampform  i,  XTV  362. 

—  pnlmonalis,  om  Behandlingen  of  XI  796. 

—  syphilitica  laiyngis  et  pufanonnm,  Tilf»lde  af  XXIV  89, 
Bemserkninger  i  Anledning  af  XXJV  359. 

A  Physicians  hoUday  or   a   month   in   Switzerland,   anmeldt  V 

518. 
Pkysik  XXm  438. 

Pkysiolpffi,  Gnmdrids  af  dot  menneokelige  Legemes,  anmeldt  X  681. 

8a 
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Thysiologiske  og  therapentiske  Virkniiig  tf  Hyosejaiutt,   Bdi- 
^  donna  og  Opiom,  om  den  XXTT  484. 

Fftysostiffmn,  om  XIX  978. 
PilimicHan,  om  IX  544. 
PdtdtB  ferri  iodAti,  om  XTTT  492. 
Pifi^AaiMtr-Djambi,  om  XTT  600. 
PingvoUmn  brasBicarom,  Notits  om  Anvendelsen  af,   til  TTogfci- 

torn  oene  og  TTngventiim  plnmblcnm  XV  531. 
Piperin  i  Febris  intennittens,  om  XVI  151. 
Pirogoffs  osteoplastiske  Forlaengelae  af  Onui   ved   Exartieoladfii 

af  Foden,  om  IX  318. 
Pissairer,  offentlige,  Skriteae  ffa   Ohristiania   Magistrat   til  dct 

medidnske  Selskab  om  XTTT  80. 
Pityriasis,  beh.  paa  Rigsh.  Hn^Lsygeafdeling  VJLl  3S9. 

—  eapitiB,  behandlet  red  BandeQord  Bad  I  19. 
PULceiUa,  Forevianing  af  en   fedtdegenereret   og  Discussion  « 

StTttctoren  af  Vm  138. 

—  knnstig  Lasning  og  Udteirelse  af,  foretagen  paa  F^dsdi- 
BtiftelBen  VI  432,  XIV  495. 

—  og  ftmicnlos  nmbiliealisv  TtUiselde  af  Anomali  Ted  I  37. 

—  om  Extraction  af  El  824. 

Placenta  pr»vla,  om  FoitLelene  af  Vending  efter  Braatton  Hkfa 
Methode  red  XXZH  551. 

—  previa  centralis  og   fTvillinger  t   Tvttrleie,   TQftBlde  af 
XVn  539.  ' 

Placentas  Patkologi,  Bidrag  ti!  XTX  701. 
Plantearganismer  i  Tarm  og  Mod  i  Ileotypliiis  XXII  606. 
PlanterHes  virksohmie  PriQdp^,  am  7\9rringeas   Bidflyddse   paa 

XXrV  172. 
Plethora  abdominalid,  b^atocOcrt  ved '  GN*efsen  yaofdkitranBtadt  XV 

131,  XVI  877^. 

—  —  behandlet  t6d  Stodefjord  Bad  I  Ml,  XT 

527. 

—  —  behandlet  ved  Linaaebrenden  1  Lanrvig  I 

16a. 

—  ttniversaliB, '  behandl<$t  ved  Orefecat  Vandknranstalt  XVII 
'   -387. 

Pleura  og  Lnngenie,  aiscnltatoriske   Fe^omenei*  fra  —  begrvn- 
dede  i  Bjertets  Bevffigeher  XXIV  166. 

Pleurahidheden,  operativ  Behandling   af  Ansamlinger   i  XXm 
223. 

Fleurit,  om  Behandling  af  XH  884. 

—  plttdseUg  Ded  onder  Forlebet  af  en  ehronisk  XVI  823. 
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neuritis,  beh.  p.  Bigrii.  med.  Afd.  XX.  1029,  X2J  749,  T^T^ 

661. 

—  og  PneuaoxuA)  om  den  diflbreatielle  DiagaoM  mellem 
Xm  1200. 

J^feuropneumoni,  Behandling  af,  hos  Beni  XII  291. 

—  ho»  Qonxkv89g9  Qm  Indpodniag  1  den  episootiAke  VII 
801. 

Fltmbum  aceticmn  ved  Blodspjtniog  i  Lun^euiflaiBmatioiier,  om 

Xy  78. 
I^umuUoais  gastro-intestiiialU^  Punetioa  af  Abdomen  ved  XXIY 

620. 
I^iemum,  adynamiak  i  Slaveriet  I  515. 

—  Analyse  a^  Urinen  i  XY  429.  . 

—  behandlet  paa  Bigd^off itali&ta  mediclndre  Afdeling  XV 
23,  998,  XVn  906,  XVIH  4^8,  XX  1033,  XXI  738, 
XXni  8,  659. 

—  Behandling  af  11  87,  med  Vandknr  V  276. 

—  chroniflk  og  LongetubeiMMilofe,.  Obserratieiier  angaaende 
Ofharet  af  beotiak  Feber  og  Natteaved  ved  indtr»dende 
Pneunopyotborax  XXTTT  520. 

—  den  styrkende  Bebandllngsmaade  at  XXIV  445. 

y^    boa  B|0TQi  !^  Aansagen  til  de  cerebrale  Symp^mer,  aom 

nndertiden  optraode  ved  XXIV  116. 
^-    bos  B«m,.om  XXI  169. 

—  i  Barnealderen,  om  I  436. 

—  i  Svangerakabet  XXIII  215. 

—  lagttagelser  med  Henayn  til  XH  665. 

—  lagttagelser  ved  Urinen  onder  VI  652. 

—  og  Plenritis,  om  den  differentielle  IMagnose  meU^m  Xm 
1200, 

— •    og  Tyfos  i  Norge,  om  Forboldet  mellem  XXIV  406. 

—  om  Bebandlingen  af  IV  709,  XII  883,  XIII  1036, 
XIV  1152. 

—  om  den  catarrbalske  og  lobsore,  bos  Barnet  VI  253. 

—  om  Virkningen  af  Tincture  yeratri  viridis  ved  XXIX 
175. 

—  Pleoropnenmoni  og  Broncbitis  bos  B«rn,  om  XTT  291. 

—  Tilfffilde  af,  aom  Felge  af  et  Fiskeben  i  Tracbea  XV 
577, 

I\ieumonia  potatorum,  Bebandlijig  af  XV  81. 

Buni/dn^mer  1  Akerdias  Strafarbeidjsanstalt  i  1869  XXII  345. 

—  i  Cbristiania,  om  XIV  127. 

>—  Oyersigtovw  de  i  Aiirene  1842,  43  og  44  paa  Cbristi- 
ania Bys  Sygebns  bebandlede  II  16,  129,  364. 
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I^$mmiomer^  typbase,  Aoetas  plnmbieoB  i  XY  i2. 
I^teimopyo^orax,  Obsenrationer  angaaende    Opbaret    af   hecGik 

Feber  og  Nattesred^  LnngetaberciiloBe  og: ehrcmisk Pimi- 

Moni  yed  indtnadende  XXm  520. 
Ihdagras  Aftagren  i  yore  Dage,  om  XVT  60. 
PodarOnrwxu^,  bebandlet  paa   Bigsbospitalets   eUmrgiske    Aiiie- 

ling  XXn  463. 
BjiOMmer,  BebaBdling  af  med  Va&dkor  V  249. 
Polupfonmg€  Forlsengelsar   af  Vaginas   Slimbinde,   TUfalde  at 

paa  Bernehospitalet  XVI  467. 
B>lypu8  auri,  TilfiBlde  af  V  350,  485. 

—  nasi,  beh.  p.  Bigsh.  cbir.  Af9.  m  379. 

—  —   bos  et  nyfi9dt  Bam,  TilMde  af  XVI  1001. 

—  —   om  Bebandling  af  m  696. 

—  —   TBftelde  af  I  146.    - 

—  nasopbaryngens,  beb.  p.  Blgsb.  cbimrg.  Aflieliiig  XITIII 
291. 

—  recti,  Tllf»lde  af  VIH  493. 

—  uteri,  beb.  paa  Bigsbosp.  cbimrgiske  AMeting  XVII  98i, 

XXI  249. 

—  —    Tilf»lde  af  I  147. 

Ihlyp0se  Svnlgter,  beb.  paa  Rigsb.  cbir.  Aid.  XXI' 249,   XZn 

477. 
Ihlysarcia,  bebandlet  ved  Sandeijord  Bad  XVI  667. 

Fbrrigo  decalvans,    Tilfeelde  af  VH  226. 

Ihrtvin  i  Klyster  som  OpliVningsmiddel  XIV  362. 
Ihteies,  Savn  af,  som  Aarsag  til  Skjerbng  XV  474. 
Ihtio  olei  jecoris,  om  XIEI  492. 

—  Biverii,  om  H  143,  482,  530. 

IhUske  Sygdom,  Ny  Bebandlingamaade  af  den  Vm  595. 
I^racHeal  mannal  of  the  treatment  of  dnbfoot  y^TTT  730. 
iVviftfi^Marmacentiske  Institnt  i  Cbristiania,  Indredept  Bekj^idt- 

gjerelse  om  dots  Aabning  7de  Octbr.    1870  XXIV  628. 
B'okHske  lagttagelser  I  174,  H  585. 
Buxis,  2  Tilfslde  fta  min  XSII  78. 
I^hyopij  om  XVII  311. 

I\tssede  Lsgemidler  og  Fodemidler,  om  TTT  527. 
Priapismus,  b^andlet  ved  SandeQord  Bad  X  456. 
Pris  for  Opdagelsen  af  knnstigen  tilberedet  Cbinin  X  342. 
Prisafhandlinger,  Censor  over  VI  749. 
PrismedaiUer  ved  det  Kgl.    norske   Universitet,   Beglement  for 

IJddelingen  af  IV  582. 
PriM>pgaver  IV   663,   V  611,   VI   761,   VH  684,   VEQ  623, 

X  64. 


117 

Privatkege  i  TfamB  PndBtegjield,  ErUanring  fra  Medidnalcommi- 

teen  (m  Bidrag  af  StatekaMen  tQ  Lenning  af  IX  677. 
Processus  anpracondyloideiiB,  om  X  734. 

—  vermifOTinlSj  Perforation  af  IV 189, 442, 444,  XXTV  644. 
Prolapsus  ani,  behandlet  paa  Bigshosp.  chirorg.  Afdeling  y^TT 

471. 

—  ani  liOB  Bern,  Behandling  af*XI  324. 

—  recti,  behandlet  med  concentreret  Salpetersyre  HE  629. 

—  —    Behandling  af  med  Vandknr  V  243,    med   fernim 
candeng  VI  77. 

*  Prophylaxies,  qnelqnes  mots  anr  les*,  anmeldt  XTV  107. 
Prosector  ved  Bigshoepitalet,  K.  B.  om  Anseettelse   af  en  ^TT 

540,  Instmx  for  XTTT  499. 
Prosopalgia  Anvendelse  af  koldt  Vand  i  XV  1030. 

—  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  XXTT  749. 

—  Behandling  af  n  470. 

Prostata,  Intomescents  af,  beh.  paa  Bigsh. .  chirorgiske  Afdeling 
V  19. 

—  Tilfelde  af  brtydelig  Svulst  af  XIV  476. 
I^statasvulster,  Iodoform  som  Snppositorier  i  XIV  362. 
Protein  1  Atrophi,  om  Xn  290. 

Prurigo,  behandl.  paa  BigshospitaletB  Hudsygeafdeling  Vll  227, 

XrX  922. 
Pruritus  vnlv»,  Behandling  af  XI  668. 
Pr^eforeicBsmriger  for  Lektorat  i  Medidn  IV  482. 

—  tre,  afholdte  for  Professorposten   i   pathologisk    Anatomi 
og  generel  Pathologi  XXIV  473,  521,  585. 

PsettdarAroser,  om  Acnponctnr  ved  XviU  1009. 
Pseudarthrosis,  Behandling  af  XTTT  976. 
Pseudencephali,  Tilfselde  af  XTTT  99,  305. 
Pseudoleukcemia,  Anaemia  et  Kachexia  splenica,  omXXII  228. 
Pseudomembraner  i  Urinblseren,  TUfolde  af  VI  700. 
Psoriasis,  behandlet    paa    Bigshospitalets    Hudsygeafdeling    VI 
119,  Vn  228,  Xm  768,  XV  198,  XIX  922. 

—  behandlet  ved  Greften  Vandknranstalt  XV  132. 

' —    Behandling  af  Vm  284,  Balsamnm  copaivse  i  XII  648, 
Tartras  stibico  kalicus  i  XVI  1075,  1105. 

—  ny  L*re  om  Pathogenien  af  XVUE  866. 
^Fsychiairie  and  gerichtliohe  Physiologic,  Correspondenzblatt  der 

dentschen  Gesellschaft  f!ir»,  anmeldt  XI  316. 
PsychiaHens  og  Betsmedidnens  Bereringspnnkter,  om  X  542. 
Psychiatrik,  XXTTT  509. 

Psyddakiske  Meddelelser  IX  73,  217,  384,  449. 
PsycUatriske  Bp0rgsmaal  for  Betten  XXI  443. 
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« 
PsydiMe  Ezaltatioiistibtandd,  acat  ««r  dmniskMaai  XXIV 177. 
iWrpma  Albumiiiiiri  og  dans  Sammentoiig  med  Edampd,  « 

Xn  417. 
PwrperaktfreeUan,  TilMde  af  puk  FadaelwtiftalBeii  XI  45. 
iWf]Mra2f|^ec4i(m€r^  Disciugion  on  IV  326,  XTTT  506,  516. 

—  om  den  pra^tiske  Anvendelfle  af  de  nyere  XJndeiB«gelser 
af  Blodet  navnlig  m.  H.  p.  I  535. 

Puerperakouiagiei,  om  OvenCsrels^  af  IV  794. 
Pimperaie,  pmnlente  Infection,  om  dfin  XVI  691. 
Puerperalfeber,  beb.  p.  Sigsh.  mod.  Afd.  XXI  743. 

—  Betragt^inger  oyer   I  782,   om    Porplaatekea    af  XU 
687,  700,  890. 

—  Discnadon  om  Behandling  af  XII  679,    698,    701,  94a 
1088,  Xm  80. 

—  om  n  330,  m  61. 

—  om  Bebandling  af  XVm  840. 

—  om  Obdnclioa  af  dem,  aom  ere  dtfda  af  XI  740. 

—  om  Aanagen  tU  XVI  138. 

—  om  Lazantia  i  XVm  681. 

—  TilfBBlde  af  XVH  653. 

—  Tilfselde  af  paa  FodselsstiUfeelsen  i  Gbristiaiua  XH  671, 
xm  506,  52d. 

Puerperalfdferens  Diagnose  og  Bebandling,  om  Xn961,  XTTTL 

—  Vsesen  og  AanagaforboUe  med   Henqni  til  Epidenier  i 
Privatf  ?azi«  og  deres  Forebyggebe,  om  XXTTT  369. 

Puerj^eralfeber^^idmnier,   Skriyelae    fra    IndredqpartementBt  on 

Jordemadrea  Forbold  under  XVm  807. 
Pueiyeralfdferndaama  i  Fgdaelastiftetoer,  om  ter  Hede  for  at  til- 

intetgjere  VII  498. 
Puerpelra^feber8  Oyerfsrdae  ved  oi  Jordemoder  XXI  805. 
PMerpermlgfffdomme,  om  Sectionsreaaltatenie  i  XIX  256. 
Puerperiet,  Scarlatina  under   XXI  124.. 
Ptdsm  som  Tegn  i  fijertesygdomme,  om  XV  637. 

—  om  Instmmenter  til  UnderBagelae  af  XV  479. 
Ptdsens  forskjellige  Freqyenta  bee  begge  Kjen,  om  XV  623. 
Pubferiatftiansappafntj  om  Sales-Girona  XV  359. 

Ptdvis  epileptieiis  Marcbioni,  <mi  XV  728.* 

Ptrndion,  Tabarsyangorakab  belbredet  ved  XXTT  509. 

Punetm-  af  Bl»ren  under  ftympbysia  pubis  XXTTT  415. 

Purpun^,  beb.  p.  Bigsb.  med.  AM.  XX  1044. 

Puiuia  malign^b,  bebandlet  med  Ungyentom  mercoriale  I  675^ 

—  —         beb.  p,  Bigsb.  cbir.  Afd.  XXII  77a 

—  —        Beskrivelee  af  flere  Til£»lde   af    og   Beacrii* 

dinger  op  XH  312,  494,  520. 
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JPustida  maligna,  Beskrivelge  af  og  Discussion  om  2  tyivlsomme 

Tilfelde  af  IH  746,  751. 

—  —        og  Miltbrand,  om  XIX  692. 

—  —        am  in  6S0. 
TydiHs  caletdosa,  Tilf^lde  af  XXIV  42. 

JPycemi,  Discussion  om  X  195.  < 

. —    9g  Emboli,  b^um^et  paa  Bigshosp.  medicinske  Afieling 
XX  1039. 

—  om  Xn  800. 

—  om  Sectionsresidtaterne  ved  XIX  337. 

—  som  Felge  af  et  Panaritium,   bebandl.    paa  Sigah.  med. 
AH  XV  30. 

—  Tilfalde  af  X  191,  805,  som  Pelge   af  Endocardit  XV 
1013,  som  F0lge  af  en  Contusion  paa  rj^us  XV  1015. 

J^cediairik   £ra  dot  tyske   Naturforsk^mede   i   Innsbruck    1869 
XXlV  343. 

I^^isegi/t,  om  IX  545. 


<3t. 

Qvaraniaine^  Aktstykker  angaaende  HI  657. 

—  BetaBukning  fra  det  medicinske  Faeultet  angaaende  Op- 
&8S?il0e  ftf  IV  263,  Beteenkning  fra  OholerA-Central- 
Commissionen  IV  268. 

—  mod  Cholera,  Discussion  om  II  188,    XIX  1107,    XX 

657,  563,  623,  698. 

—  <r        —        Skriv^se   fra  Marinedepartementet   om  li 

195. 

—  «     Pest,  Aktstykker   angaaende,   med  Bemserkninger  t 

600,  665. 

Qmrnf^UtitiAesteimidser  mod  Cholera,    om   Foraadring  i  de  be- 
staaende  XX  872,  Kgl.  Plakat  ang.  XX  S81. 

Qvarantainecamntisaionerr  K.  E.  om  Skydsgodtgjerelse   lor  Med- 
lemmer  af  VIH  620. 

Qvarantainev4Baeiiet^  K.  B.  og  Cireulsare  angaaende  HE  420. 

Qviks^kfofhindekernes  physiologifltk-chemiskd  Foiiiolde,  om  XVHI 
242. 

Qtfikt0lfmoffd,  det  gule  ainorphe,    antendt   i   0ien8ygdomme,  om 
XIX  1086. 
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Babat  paa  Medicamenter,  som  leveres  dl  Chriituuua  Ftttigva- 
gen,  Betaenkning  fiu  M^dicinalcoBumteen,  ora  der  Ur 
knyttee  nogen  Betingelse  om  saadan  til  de  nye  Apothe- 
kerbeyillinger  XH  780. 

BackUis,  beh.  paa  Bernelioapitalet  i  OhiiBtiailia  XVI  16. 

—  om  Xn  793. 

BackHisk  BsBkken,  TilMde  af  XH  610. 
Badesyge,  Diaciuaioii  om  biddragelse  af  Cktgre   for    en    Oyerii- 
spektor  fcr  Anstalterne  mod  HI  741. 

—  Forevianing  af  2  PatJMitcr  antagelig  lidende  af^  og  Db- 
cimion  herom  XVII  5S7. 

—  og  Venetiike,  angaaende  Distriktskegem  Dise1godtgj9- 
relse  for  Bataer  i  Anledning  af  Lsegetilsyn  med  fkttlge 
Xm  381. 

BadesyffeanstaU,  K.  B.  om  Inddragelae  af  Gage    for   en   Over- 

Isge  ved  en  n  710. 
Badesygen,  SL  B.  om  Fordellng  af  en  til  Foranstaltninger  der* 

imod  akjssnket  Kapital  XI  603. 

—  om  VI  299,  XVn  274. 

Badix  Apocyni  cannabini,  om  XTTT  487.    

—  asari  mod  AlchokoUsmns  cluroniciis  XVI  58. 

—  Ginseng,  om  XII  600. 

—  graifiinia,  anyendt  mod  Irritation  af  Blaren  XVI  824. 
. —    Iwarancnan,  om  Xm  488. 

—  panna-paiHUB  mod  B»ndelorm  XIV  452. 

—  veratri  viridia,  aavendt  i  Paerperaifeber  XIV  453. 
BAfmta,  Badikalknr  for  XXm  353. 

—  stenagtigt  Concrement  fondet  i  en  VTEI  268. 
BaJUuMa,  anvendt  mod  Fiaaora  ani  I  443. 
Bedinatio  lentis^  Sectionaresnltat  efter  X  865. 
Bedocde  vaginalis,  om  V  753. 
Bectwn,  TilMde  af  Afgang  af  et  sterre  Stykke   af  Slimhlndca 

i  Vn  121. 

—  Til£BBlde  af  Lipom  i  XVn  1037. 
Becurrenslamhederj  Oversigt  oyer  XXTTT  961. 

BeducHonsmetkode  ved  Luxation  af  Overarmen  XXI  726. 

SegkmmU  for  Boctorand0r  I  533. 

—  for  den  medicinske  Embedsexamen  VI  421. 

—  for  Uddelingen  af  FrismedaiUer  ved  det    KgJ.  nm^ 
TIniverBitet  IV  582. 
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Begtdnger  oyer  Medicamenter  til  offentUg  Brng,   Oirkiilffire  cm 

I  44. 
Seise  i  de  forenede  Stater  i   Nordamerika,   Optegneker  fra  en 

Xn  834,  Xm  169,  441,  562. 

—  i  TJdlandet,  Indberetning  om  en  med  Stipendiam  foreta- 
gen  r  434,  H  81,  H  277,  V  566,  613,  VI  65,  VH 
281,  361,  Vm  73,  137,  XI  381,  941,  XH  1,  81, 
785,  881,  xm  857,  889,  953,  967,  XVI  169, 

Beiaeberetning  XXTTT  185,  433. 

BeisesHpendier,  Kgl.  Sea.  om  forskjellige  m  654,  655. 

Bekrutens    Tjeneetedygtighed,    Noget     om     Qedmnmelsen     af 

V  1. 
BesecHa  cobiti,  foretagen  paa  Bigsboqdtalets   chiraig.  Afdeling 

XVm  302L 

—  genu,  om  vm  128. 

Beseetwn  af  areus  posterior  ved  Practnr  af  Ryggen,  heldigt 
Udfald  XXI  723. 

—  af  Fodlettet  ved  Skudsaar,  om  XIX  956. 

—  af  Hoftoledet  paa  Qnmd  af  Skudsaar  XXIV  319. 

—  i  Albnledet,  HelbredeUe  XXIV  260. 

IUeecH(men  nacb  SclMiaswiindeii,  ueber,  Beobachtimgen  vnd  Er- 
^pdu-uogen  aos  den  BchlegwigholBteiniscben  Feldzftgen  von 
1848  Mb  1851  von  Dr.  Fr.  Esmarcb,  anmeldt  V  817. 

Besec^aner  af  de  store  Led,  om  XVm  776. 

—  af  Underextremitetemea  Led,  lidt  om  partielle  XXTTI 
209. 

—  om  Langenbecks  Methode  ved  forskjellige  Xm  973. 
BeserveUegeposten  paa  Fedselsstiftelsen,   K.   S.    om   Besaettelsen 

af  n  70. 
BeserveicBgeposteme  paa  Bigshospitalet,  K.  £.  om  Besasttelsen  af 

XVin  473. 
Besiiua  syphilitica,  behandlede  ved  SandeQord  Bad  XIV  425. 
Bespiraiian  og  Circnlation,   Bidrag   til    Knndskab   om    det   le- 

vende  Menneskes  efter  Erfaringer   paa  Henrettede   strax 

efter  deres  Bvd  XXH  53. 
BespiraHonen,  om  Morphinsaltenes  Indflydelse  paa  XVlU  635. 
BespiroHansarganeme^  om  Aareladninger   ved   Betsendelser  i  n 

674. 

—  Salmiakdampe  mod  Sygdomme  1  ^TT  578. 
Besponsum  medicnm,  om  Tiden  for  Afgivelse  af  et  Lffigeskjen, 

og  om  hvorvidt  Betstegen  ber  have  Adgang  til  at  gjen- 
nemgaa  vedkommende  Betsakter  X  726. 
BeknUo  ovinw,  behandl.  paa  Bigshospitalets   chirarg.    AfdeUqg 

XXn  474. 
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MttenHo  nrinte,  mn  XXH  600. 

—  —    om  Chloroform  mod  XTT  580. 
SetiM,  om  Bllleder  paa,  efter  Baden  XIV  1153. 

BetinU,  central,  recidiverende  XXI  450.  

RetiniHs  albtuninnrica,  beb.  p.  Big«h.  chir.  Afd.  XXTT  764. 
Rdrojlecteret  Livmoder,  Svangerskab  i  XXIV  599. 
Metrqfiexio  capitis,  bebandl.  paa  Bemebospitalet  XII  312. 

—  og  KetrorerBio  uteri,  om  Symptomeme  af  XXH  673, 

—  uteri,   behandlet    yed    Grefsen    Vandknranstalt    XVm 

774. 
Setroversio  uteri,  beh.  paa  KigBh.  chir.  Afd.  HI  266. 

—  —     om  n  685.  

BeMtBgm  ligeoverfor  tviylsomme  mentale  Tilstande  XXTV  633. 

Betsmedicin,  >Handbok  i,  med  s&rstuld  hlUusyn  till  Syerigef 
lagBtlftning  till  ledning  ftrXi&kare  och  Jurister«,aii]Myt 
Vn  622,  Vm  173. 

—  om  Sindflsygdom  i  Henseende  til  XIU  388,  Diaennian 
berom  XHI  423,  523,  618,  747,  827,  834. 

Retsmedicinen,  nogle  diagnostiske  Vildfarelsee  i  XIX  52. 
BetsmsdiiciMiem  eg  Psycbiatriens  Bereringspunkter,  om  X  542. 
Betmedidnsk  CasulBtik  af  H.  Wistmnd,  anmeldt  X  431. 
^-    Spargsmaal,  Erkisering  fra  Medioinalcomfliiteen   aog.   ei 
Distriktslseges  Forlangende  om  AssiBtence   til  Besvu^be 
af  Vin  326. 

Setsmedidnske  Forretninger  i  Cliristiania,  Skriyelse  fra  ladn- 
departementet  om  ITdfsrelse  yed  Uniyersitetslsereren  i 
Medicina  foren&is  af  TTTT  501. 

—  Spargsmaal  angaaende  Grayiditet  og  Fedsel,  om  Maadei 
at  besvare  paa  V  35. 

Bei$8ag  angaaende  loystridig  me^icinsk  Praaua,  en    engeUk  VI 

382. 
RevaccinaHim,  om  VII  406. 

—  Skriyelse  fra  Indredepartementet  angaaende  Betaling  for 
Xin  377,  ligeaaa  ang.  byorvidt  den  kan  ud&res  fo 
Amtscommunens  Begmng  XVin  685. 

—  Syphilis  formentlig  forplantet  yed  VI  579. 
Bevalenta  arabica,  om  Vm  198. 

BiachitiSj  om  I  442. 

Ehacfiitisk  Bekken,  TUfselde  af  XH  610. 

BJiaphani,  om  V  847. 

BkeumaUsmey  bebandlet  yed  GrefiMn  Vandkuranstatt  XV  132. 

—  Behandling  af  med  Vandkur  V  257. 
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Sheumatmms  acntae  l)6handlet    paa  Sigshosp.   med.   Afdeling 

XVn  907,  XX  1044,  XXI  741. 

—  —    med  Endocardit  og  Embolier,  behandlet  p. 

Bigsh.  med.  Afd.  XV  27. 

—  —    om  Behandlingen  med  Alkalier  i  store  Do- 

ser  af  XVll  1001. 

—  chronicas   behandlet  ved   Orefsen   Vandknrangtalt 

XVn  3^7. 

—  —        behandlet   ved   Sandeigord   Bad   I   14, 

471,  m  162,  IV  285,  VI  563,   VH 

140,  VIII  865,  X  456,  XI  976,  XIV 
166,  425,  XVI  687. 

—  —        behandlet  ved  6t.    Olafs  Kildens    Bad 

Xm  477.  .     , 

-^  gonorrhoicus^  om,  XXtV  167. 

Bhinoplastiky  om  *^TTT  972. 

—  total,  udfert  med  Held  II  407,    . .     .  . 

Siffinu^,  om  alcohctok  Bxtrakt  af  I  214. 

Mi^shospitaletj  SrklsBring  fra  Medicinalcommiteen  om  Bestyrelsen 

af  IX  341. 

—  Eiidftring  fra  MedidnalcoiBmitsen  om  Indlgeb  af 
Fangens  og  Sabroes  Gaarde  til  Udvidelse  af  VI 
401,  KgL  Besol.  om  VI  420,  K.  R.  om  Indhjab 
af  Nd.  11   1  Gmbbegaden   til   Vdvidelse  af  XVI 

.483. 
^^  Indredepart^mentetft  nuderdaadgste   Foredrag,   der 

ligger  tU  Grand  fof  TLgh  Eesol.  af  8de  Jnni  1870 
angaaende  IkkeUdvilgeU^  af  et  Andragende  fra 
det  medicinske  Facnltet  om  Forandringer  i  Over- 
bestyrelsen  af  —  m.  m.  XXIV  553. 

—  tndsiilling  fra  Indredepartementet  om  Bevilgning 
til  Indlgeb  af  forskjellige  Eiendomme  til  Opfe- 
relsa  af  Bygninger  m.  v.  for  XVn  858. 

—  Instmz  for  Prosector  ved  XTTT  499. 

—  K.  B.  om  Anssettelse  af  en  Inspekter  og  en  Kas- 
serer  ved  VH  579,  K.  E.  om  Oprettelse  af  et 
Apothek  for  XI  603. 

—  K.  B.  om  Bessettelsen  af  Beservelsegeposteme  ved 
XVin  473. 

—  K.  B.  om  en  lennet  Direction  for  IX  284,  K. 
B.  om  Anssettelse  af  en  Prosector  ved  XTT 
646. 

—  £.  B.  om  Otdhingen  af  Bespisningen  ved  XI 603. 
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BigakaspUalet,  K.  B.  om  Tegningar  og  O^erdag  tO   en  ISb^ 

ning  ta  IV  450,  V  62. 

—  om  den  byppige  Forekomst  af  Erysipelas  paa  1 
142,  V  27. 

—  Sninmarisk  Beretniiig  om,  for  Aaret  1966  XXII 
65,  for  1867  XXH  449,  for  1868  XXm  445. 
for    1869  XXIV  353. 

Sigsho^niaJets  chirurgiske  Af  deling,  Beretning  om  for  2det  Hsh- 

aar  1846  I  232,  313,  426,  567,  590,  n  39,  for 
Iste  Halyaar  1847  11  381,  449,  516,  for  2ds 
,  Halvaar  1847  II  593,  m  18,  89,  for  Iste  Hsh^ 
aar  1848  m  195,  262,  for  2det  Halyaar  1846 
m  371,  fra  Iste  Mai  tU  30te  September  1849 
m  769,  for  1849  IV  393,  for  1850  IV  737, 
V  19,  VI  870,  for  1859  XIV  1089,  for  4de 
Kyartal  1860  XVl  858,  for  1861  XVH  969, 
for  1862  XVm  289,  for  Aaret  Iste  Nov.  1864 
— 30te  Octbr.  1865  XXI  209,  for  Aaret  Iste 
Octbr.  186&— dOte  Sept  1866  XXII  454,  far 
Aaret  Iste  Octbr.  1866— 31te  Decb.  1867  XXH 
721,  for  1868  XXIV  65,  129. 

—  cUmigiike  Afdeling,  nogle  Tilfselde  fra  IX  477, 

513,  569. 

—  —  —  Operationer  udfsrte  paa  Z 
48,  126,  369,  494,  876,  XI  487,  741,  XH  237, 
604,  686,  Xm  92,  514,  745,  -1212,  XIV  106, 
480,  1091.  XVI  859,  XVH  969,  i  1867  XXIV 
67,  1  1868  XXIV  70. 

—  Hndsygeafdeling,  Beretning  om,  fra  Iste  JqU  1856 

ta  30te  Juni  1858  XHE  761, 
fira  October  1863  til  Udgangci 
af  1864  XIX  906. 

—  —  Beretning  om  Sygdomme  behaai- 

lede  paa  VI  94,  273. 

—  —  Erklffiring  fira  Medidnaloonuu- 

teen  om  Ordningen  af  Brigade- 
l8Bge  Ejorths  og  Professor  Boecb 
gjensidige  Forhold  ved  IX  680. 

—  —  om  Antallet  af  de   i    1846  of 

1848  for  veneriske  Sygdomme 
Indkomne  paa  m  416. 

—  —  om  Oprettelse  af  en   ny  Kliaik 

i  V  225. 
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JS^fsAoQ^iftil^  m«diQiBflke  AMding,  B«ratniiig  for>  1861   XYU 

:905,  for  1862  XVIH  48L, 
577,  6&7,  for  1863  og  1864 

XIX  721,    785,    for    1865 

XX  900,    1017,   for    1866 
.  XXI  737,  for  1867  XXm 

1,  for  1868  XXm  657. 

—  —  —        Casnistik  for  Aaret  1849  VI 

145,  Vn  30. 

—  —  —        i  Femaaret  1845   tU    1850 

V  795,-  Tabellarisk  Sauuuen- 
.  .    Ugnijig  af   bebaudlade  Syg- 
domme  i  samme  Tidsrom  Y 
812. 
JBMpia,  beh.  p.  Bigsh.  Hndsygeafdeling  XIX  923. 

Sftptw  af  Fundus  uteri,  TilMde  af  XTTT  692. 

—  «  Bjertet,  TilfsBlde  af  III  52,  Ded  sandsynligvis  af  X 

445, 

—  «  Urethra,  beh.  p.  Bigsh.  chir.  Afd.  Ill  96. 

—  «  TTteruB    og    Urinblseren    efter    en  besvserlig   Fedsel 

med   Vending    ved   snsBvert    Bsekken  XTTT 
683. 

—  «       —      Gastrotomi  udfart  med  Held  ved   XTTT  284. 

—  *      —   ,  bevirket  af  en  Pod  under  Fodselen  I  36. 

—  €  Ventriculus,  TilMde  af  II  58. 

Itupium  aortffi,  Tilfselde  af  X  676. 

—  hq^atis,  Pilfselde  af  X  496. 

—  jejuni,  TUfadde  af  XX  448. 

—  perinaei,  behandlet  paa   Blgshospitalets   chir.    Afdeling 

XXn  472. 

—  om  Operation  fbr  XTTT  976. 

—  —      TilMde  af,  paa  F^dselsstiftelsen  XIV  519. 

—  uteri,  Tiifselde  af  og   Discussion    om  XTT    596,    606, 

TilMde    af   XHI    324,    697,    XIX   416,   XX 
455. 

—  —   under  F«dselen  foraarsaget   ved   en   skarp   Ben- 

kant  over   Symphysis   ileo   pubis   sinistra   XTTT 
672. 
— '       vaginsB,  TiEfselde  af  XVI  158,  DIsdussion  herom  XVI 
343^  413. 


1« 

Miyfimnet  fot  Mtfvenie  1  4^  oflmtlige  Skoler.  <iii  iVil  Wi. 

Bygnuxrvek  og  BJ^riMii,  om  Sclerosis  i  XI  1006. 
Mygmarvmis  baifre   SUwige,    om    den     graa    Degenentioii   af 
XVm  51. 

—  Bygning'  og  Vlrksomhed,  cm  XIV  49. 

—  Physiologi,  oia  X  415. 

Rygmarvdiddsey  OTg&nisk)  behandlet  ved  SandeQord  Bad  I  24. 

—  Siiid88;y|^oiame  fremkaldte   red    en   pruuer  XI 
703. 

Rygradsd^ormitekr,  nogle  Bem»rkninger  om  XV  745. 
Sygradskrumninger,  om  Behandling  af  IV  188,  333. 
Bygradskrumtdngers  Aarsager  og  Behandling,  en   kiitiBk  Fm- 

stilling  af  de   forskjellige   Meninger   om    VI   753,  VII 

1,  65. 


Soar,  gamle,  om  den  ndvendige  Anvendelse  af   Chloraform  moi 

IV  765. 
—    stinkende,  om  Stenkultjere  og  Qfiw  paa  XIII  1227. 
Saaredes  Behandling  paa  Slagmarken,  om  de  IX  786. 
iSaccus  lacrymalis,  radikal  Kur  af  Tomor  og  Fistel  i,  yed  (Mr 

teration  af  Sskken  XV  880. 
Saliva,  om  Betydningen  af,  for  Pordeielsea  III  111. 
SeUimlsteH,  Tilfaelde  af  XTTT  96. 
JSdlmiakdampe  mod  Sygdomme  i  Eespirationsorganeriie,   om  XD 

578. 
Salpeter,  anvendt  localt  ved  Teleangiectasier  XU  650. 
ScUpeterrpgj  om  Indaanding  af  ved  Asthma  I  42. 
StUpeteftsyre,  concentreret,  anvendt  ved   Prolapsus  rectilU  889. 
Saltatariske  Kramper,  et  TilfsBlde  af  XXl  835. 
Saltsyre,  concentreret,  aavendt  til  jfiStsaing  ved  Diphtherit  pat 

Genitalia  hos  Barselkvind^  XIV  509. 
Sambucus  nigra,  Barken  af,  i  Epilepsi  XI  597. 

Sigmdefjord,  H.  A.  Thanlow:  Die   eisenhaltig-salinischen  Sehwe- 
felqvellen  nnd  die  Seebttder  bei  SandeQord  (^  L  £b- 
besen:  SandeQoird  Bad,  anmeldte  X  268. 
~  Bad,  Beietning  fira  Dr.  Ebbesen  om  for  1845  I R 

for  1846  I  471,  for  1847  n  265,  for  1848 
HI  153,  fbr  1849  IV  278,  for  1860  V  598, 
for  1851  VI  545,  for  1852  Vn  129,  ftr 
1853  Vm  353,    for    1854  og    1855  X  441. 


IV  moo    Ai  Hoti,    tar    iMot    Of    tamo  ^j.v 
140,  f«r  1359  og  1860  XTI  64& 
Sand^jord  Bad,  BeskrivelBe  af,  paa  engelak,    vad   Dr.  EbbcMn 
og  Hm-bya,  aimeldt  1078. 

—  —    jCurbaratiuiig  fn  Dr.  Herbye  for   1857, 68  og 

59  XIV  416,  for  1860  XV  518. 

—  — .     om  XIX  974,  ^omaa'kninger  kertU  XX  366. 

—  —     om  Autaiincelse  af  Gtasdoacbe  Ted  X  133. 

—  —    om  ladratulngen  af  Damptadet  T«d  XI  443. 

—  —     SanimenBtllling  metlem  en   Del   af  Tydsklands 

Bade  og  X  S17, 
Sangvia  boviuam,  om  OxOraet  af  Y  834. 
Samtettvasat,  dot  fraoske,  under  8eA»8topola  Beleirlng  X  891. 
Samttere  Forholde  nndw  Leinamling  1  Skaane  1853,    Indberet- 
sing  *m  de  YI  601. 

—  —  —     VaabmieTelaenie  vad  oplandske  ridende 

JtBg«rcorps,  Indberetnlng  om  Cor  1851 
VI  85,  for  1851  YIl  401. 
SanUmtt.    on  VID  663. 
Saoria  mod  Bandelorm  XIV  463. 
Saponia,   local    FaralTse   frembragt   Ted,    og    ligsende   gUUge 

Stoffe  XXn  331. 
Sarmm,  om  XYII  1. 

Sarcoma,  beh.  p.  Bigah.  chir.  Afd.  XXI  351. 
-^        colli,  beh.  p.  B«ab.  chir.  Afd.  XVX  867. 

—  dnra  matria,  Tilfeelde  af  XVU  1118. 

—  mednllare,  behandtet  pu  BigBhospitaUrta  obir.  Afdeliog 
Tnrn  481. 

Saramur,  TUfselde  af  meget  ndbredto  XTIII  339,  359. 

Sevcoptes  Bcabiei  hominiB,  om  VI  537, 

Scabies,  behandlet  med  Hardys  Hnrtjgknr  YI  809. 

—  beliandlet  paa  lUgBhoepitdebi  Huda^eafdeling  YI  100, 
YH  307,  Xm  767,  XIX  B33. 

—  Behandliog  af  i  de  belgiake  MUitnrboipltalflr  Y  334,  ny 
Behaudlingnnaade  af  Xn  497,  Beh«BdUiv  at  Xm317. 

—  cntgbna  rel  Hoiragica,  om  XEQ  305. 

—  kOfl  Meimesker  og  Pyr,  om  Xm  186. 

—  om  Behandlingen  af  XIX  233,  984,  —  Behaodling  af 
XXI  133,  om  Styrax  UqnidvB  mod  XXI  317. 

—  paa  Landet  og  offentUge  Foraifitaltnlager  derimod,  nogle 
Old  «m  XX  1060. 

—  SkrlTdw  t^  Indredeportenientet  om  Statem  Forpligtelse 
til  Udredelae  af  Skydsgodtsjarelse  for  Belser  til  Syge  af 
XYin  HH. 
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ScMmmUm  hos  MennedLet,  om  VI  637,  XTTT  300. 
Scabiesmiddemes  KaturbidtMid  Xm  192. 
Seapida,  EaEstirpation  af  XI  954. 

—  Hmneras  og  Gtavicola,  Ezardciilatioii  af  XIV  966^^ 
Scarlatina,  Forbigaaende  SynafbrslTtTelBer  ved  l^biis  og  XXII 

703. 

—  bo0  Hufldyr,  om  XX  1082. 

—  og  Dipbtberifis,  om  XIX  697. 

—  og  MorbfUi.  nogle  ObBerrationer   under   en  uasaia^ 
Bpidemi  af  ^TCTX  415.  

—  om  XXI  193,  Berigtigebie  angaaende  XXI  399. 

—  om  knlsTir  Ammoniak  i  XTIE  391. 

—  '      Skrivebe  fra  Indredepartemeiitet  om,   bTorvldt  de& 

henberer  til  de  epidemiske  Sygdomme,    som  b«r  to- 
bandles  far  offentlig  Regning  XVin  269. 

—  under  Pnerperlet  XXI  124. 
SeheUakkluMp  1  Yentricoiiis,  Beretning  om  en  XTX  81. 
Scirrhus^  om  XYII  832. 
Sclerose  af  det  arterielle  System  som  Aarsag   til  Hjertesygteh 

me  XXn  708. 
Sdetema  adnltoram,  om  XTX  44. 
Sclerosis  i  Hjemen  og  Bygmarven,  om  XI  1006. 
Scoliosis  og  Kypbosis,  bebandlede  paa   Bemebospitalet  i  CkA- 

stiania  XVI  308. 
ScolioHsk^  Paayiflning  af^  at  en,    som  bar  Isert    Kjelstads  Sdf- 

retningsmetbode,  er  istand  til  red  egne   Kraefter  at  ftr- 

mindske  Deformiteten  XVII  50. 
ScopArin  og  Spartein,  om  Xlil  490. 
Scorbutus,  beU.  p.  Bigsb.  cbir.  Afd.  n  522. 
.—  e     -       —      med.    —    XVn  907. 

—  *     ved  Eidflvold  Bad  VTH  282. 

—  ♦     ved  SandeQord  Bad  XIV  426. 

—  Discnssion  om  en  i  Slaveriet  berskende  Epidenii  af  I 
223,  791. 

—  om  I  461. 

—  om  Blodets  Forandringer  i  IV  55. 
Scropheldyscrasien,  Impetigo   sparsa   betragtet  i  sit   FcMtliiM  ti 

IV  757. 

Scropkulosis,  bebandlet  .paa   Bemebospitalet   i  Cbristiaiiia  HI 

193,  XVl  2. 

—  bebandlet  ved  Sandeijord  Bad  I  21,  472,  IH 16^ 
rV  285,  VI  563,  Vn  141,  VHI  365,  XIV  167, 
XV  529,  XVI  689. 

—  beh.  ved  St.  Olafls  Eildens  Bad  XHI  476. 


aeropnuoau,  og  DungetoDwcatoae,  iAgnageisuom  Hjetdflnwaen 
at'  i  Egne  med  elet  Lnft  I  789. 

—  Beferat  af  3  Vwrker  a»  I  H6,  179. 

—  Btadstiike  UudeTBegelser  om  I  136. 
Scropkui9s  Ophthalmi,  om   Behandling  a£,  ved   Cattterisation  af 

NEeBMUmhindw  in  48. 
Scrottm,  cartilsgines  Svnlat  i  IV  189. 

—  Tilfedde  af  batrdelig  Vnlneratiioa  af  V  363. 
Sd)(utop<A,  lldt  &a  BeleiringBariBeen  foran  X  169. 

Secale  conwtiim,  anrendt  redC^her  af  Year  I  41,  som  Prophy- 
lacUoDm  mod  PttetpenJfeber  Xin  68,  mod 
KighoBte  XX  626. 

—  —       Xagttogelaer  aagaaende  Virkningea  af  XHI 375, 

308,  XTV  885. 
■   —        —       om  Brngen  af  I  79,  V  650. 

—  —       Sygdom   opBtaaet  yei  Nydelaen    af  Korn,  hvori 

V  847, 
Seeretiorurne,  om  paralyserendeBeflexacUoBer  i  Forhold  til  XIX 

112. 
.Section  af  Kong  Oscar,  den  Iste,  Protocol  &rt  ved  XIII  1141. 
SetvforbrcBndmg,  Bidrag  til  SpsrgsiiKudet  om   dot   menneskeUge 

liogemes  VI  631. 
Sdvmord  foretagen  af  en  Siadsayg  XVI  1002. 
SdvmordaatatiatUcen,  Bidrag  til  XVH  161. 
Selvudvikling,  Bidrag  til  Lwren  om  XVII  1028. 

—  med  levende  FoBtar,   Tilfolde    af  YI   808,  XIX 
68,  136,  777. 

Seauna  catapatoaj.  som  AffsringsDuddel  V  773. 

—  Btrychi,     anvendt  i  etore  Dossr  XIV  1108. 
Sengebund,  elasUek,  BeBkriveiae  af  en  V  346. 

S»-  og  Ezoretioiiflsygdomme   btdiaadleds   i  Blgshospitalete   medi- 

diuke  Afdelifig  i  Aarend  184&— 49  V  807. 
Separation  af'  Cholerasyge  paa   Hospitaler,   om   Indflydelaen   af 

XXI  731. 
Serum  lactis  alaminatom  after  Pharmacopoea  Norvegica,  om  XIH 

719. 
SessionsvtBaen^,  lidt  om  VIII  1. 
Setaceum  nachEe,  Belbredelse  i  et  udviklet  Tilfslde   af  Diabetes 

mellitas  ved  B^eelp  af  XX  365. 
SexwUorganeme,  om  Bmg  af  Jemvand    ved   Sviekkelso  1  XHI 

484.  -_ 
Sexualaystemet,  Sindeforvirringer  fremkaldte  nd   |Hlmffir  Lidelse 

af  XI  760. 
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SidiAads,  om  Anvendelse  nf,  i  Bjwne-  og  Nervwygdomiie  XI 

318. 
Stddeie  under  FedBelen,  «ra  XIV  530. 

Sinissyg  ded   efter  Fortssring    af  diverse    Jemsager,    on  a 
IX  64. 

—  med  betydelig  Depression  af  Graniet,    Forevisning  ^ 
Beskrivelse  af  XVH  109. 

—  Selymord  foretagen  4f  en  XYI  1002. 
Sindssygdom  efter  aknte  Bygdomme,  forbigaaende  XXI  898. 

—  efter  Lnngebetondelse,  forbigaaende  XXI  826. 

—  i  retsmedieinsk  Henseende,  om  XTTT  388,  Dbc«- 
sion  herom  Xin  423,  528,  618,  747,  827,  834. 

—  helbMdet  ved  Trepanation,  TilMde  af  XYI  67. 

—  med  fast  Yrangforestilling.  TilfisBlde  af  XTTT  310. 

—  med  Kramper,  et  Tiliblde  af  XH  385,  Discasra 
herom  XQ  537,  Beretning  om  Tilfeldets  seocfc 
Gang  XTTT  360. 

—  med  Selvbeskadigelse,  nogle  Tilfelde  af  XYI  63. 

—  traomatisk,  XXI  656. 

—  iBgteskabsskiismisse  iTilMdeaf,>  af  Selmer,  ut- 
meldt  XX  521. 

Sindssygdomme,  behandlede  i  BigshospitaleCs  mediciniike  Afd^n^ 

i  Aarene  1845—40  V  812. 

—  behandlede    ved    Grefisen   Yandknranstait  XVI 
375. 

—  om  Anvendelsen  af  Stibiatsalve  og  kolde  Bade  i 
visse  Former  af  IX  326. 

Sindssygdommenes  Behandling  i   deres   Begyndelse    af  Erles- 

meyer,  6indssygdommenes  Pathologi  og  Hk- 
rapi  af  Leidesdorfl^  Sindssygdmnmenes  Be- 
handling af  Morel,  anmeldte  XYI  786. 

—  Diagnose  og  Behandling,  afSchlager,  anmdit 
XX  472. 

—  Pathologi  efter  Schraeder  v.  d.  Kolk  XI  395. 

—  Statistik,  Bidrag  til  XYQ  166. 

—  ^tiologi,  om  IX  384,  pathologiske  Anatou 
IX  400,  Helbredelighed  og  Behandling  IX 
449. 

Sindssyge,  Aareladninger  hos  XXTTT  291. 

—  BUnde,  DsvBtanune  og  Spedalske  i  Norge   den  Site 
December  1845  Y  585. 

—  Blinde  og  Devstomme  i   Norge  den    Site   Decokr 
1855  Xn  177. 


—  L>i8cit8su»i  OB  uefiagunuesagBeorat  ax  m  J<'orpieuung 
det  bnte  Halvau  for  hribredeUge  fattige  Sindssyge 
paa  GMttad  Asyl  for  IX  819. 

—  i  'Sorgo,  forteatte  Bidrag  til  KuLdaJub  om  de  XVI 
521,  601. 

—  Vorbeyiere,  Erkltering  fra  Medicinalcommitoen  an- 
gaaende  IndUeggelae  paa  Qansted  Siaduygeaayl  af 
IX  805. 

—  Helbredsliiesanfltalt  for,  Kgl.  Urn.  om  OptvrelM  af 
paa  eaardn  Ganstad  1  Ak«r  m  653. 

—  Kgl.  See.  angsaeude  Yirluomhedeo  ved  Oilo  'Eatfl' 
tal  for  V  561. 

—  SkrlTeba  fra  ludredepartemeatet  om  Ddredalgwanaa- 
den  af  Lsguv  DlietgodtsiereUK  for  Belaer  for  at  nn- 

.  deraege  XV  465. 

—  SkriTeUe  fra  Indredepartamentet  om  DiBtriktsUBgen 
Bet  til  Honorar  for  Til^yn  meA  XVn  432. 

—  Tabd  over  de  i  Bteeta  SygehOM  og  Stlftelaer  be- 
handlede,  for  1840  n  449. 

—  l^phUB  hOB  XXI  449. 

Sindssygeasyl,  Ohristlania,  Beretnlng  om  tor  Aarene    1850 — 66 
XI  586,  685,  749,  877. 

—  ChrUtUnia,  K.  R.  om  Udridelfle  af  XV  390. 

—  i  NieTlieden  af  Trondbjem,  Indgtilling  fra  Indre- 
departenentet  om  BeviUiiig  til  et  XvU  616,  K. 
B.  om  Indlbjab  af  1\>mt  til  XXI  460. 

—  E.  B.  om  Antoiisatlon  af  Dr.  Fr.  Bosenbergs 
XVI  1034. 

—  K:.  B.  om  iBdkjeb  af  Gamtad  Gaard  til  n  69. 

—  Oanetad,  S.  B.  om  I)Irekt«rembedet  ved  Vm 
«S1,  K.  B  om  GontroleommiBaion  yed  IX  384, 
K.  B.  om  Anstettolse  af  Betjenlng  ved  IX  509, 
K.  B  om  AiusttelM  af  en  AsBiitenUa^  red  X 
647. 

—  OauBtad,  Beglement  for  IX  694. 

—  Medlcinalbentiuiig  vedkomiuends  Trondbjems,  for 
1855  XI  150. 

—  Oalos,  Overstet  over  dete  Virkgerohcd  i  Tidaram- 
met  fra  1847  til  1862  VIH  86,  K  B.  om  ITd- 
TidelBe  af  XIX  784. 

Sindsaygeasyler,  Fortegnelge  over  de  i  Koikes    i    1861    beband- 
lede  Syge  XVH  800. 
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Sinissy^Mylet,  i  Bdgien  XII  1,  i  de  nordanerikaiiflketenBift 

Stater  XII  47,  i  England  Xn  81^    i  Pensjln- 
nien  XII  843. 
Sindssyg^arholdene  i  Norge,  £.  R.  om  Btipeitdiiim   til  L.  DaU 

for  at  stvdere  XV  86. 
Sindssygeindretning,  Bergens,  K.  £.  om  V  &78. 

—  Cbristiama  Bys,  K.  B.  <nn  Antaiisatios  for 
og  Beirtyr^se  af  IV  583,  K.  B.  om  Bcgi- 
latiLv  for  V  63. 

—  i  Christiaiisaiid,  K.  B.  om  IV  335. 

—  i  Stavanger,  K.  B.  om  V  61d. 
Smdssygeifidirekiingen  yed   Trondlijema  Hospital,    K.   S.  om  Y 

678. 
Sindssygemdretningerney  K.  B.  om  Honorar  til  Controkommkdo- 

Bome  vod  VI  671. 
Sindssygdoven,  angaaende  Forstaaelsen  af  {  19  i  IX  272. 

—  Gircolaire  tn^  Indredepartementet   om    Foartaad- 
sen  af  IV  448. 

—  SkriveLse  fira  Indredepartomentat  angaaende  Ftr- 
staadsen  af  g  18  i  XTTT  225. 

—  '     2  19,  angaaende   Forstaaelsen   af,    specielt  Bed 

Honssm  til  Indredepartementets  GiiciilaBre  af  30te 
April  1850  om  Sinds^ges  Behandling,  SkrivelR 
fra  Indredepartementet  af  12te  April  1870 
XXIV  285. 

Swdssyg^^Mm  i  Tydskland,  Discossion  om  Beformer  i  XXHI 

277. 

SindasygesiatisHk,  om  Tilveiebringelse  af  en   faelles,    for  Noife. 

Sverige  og  Danmark  XVII  449. 

—  svoDsk,  for  1861,  anmddt  XVn  764,  for  186& 
anmeldt  XIX  230. 

SindssygesioHsHken,  behandlet  paa  den   Internationale    GoBgrei  I 

Paris  1855  X  794. 

Sini88ygevatten,  Notitser  om  det  britiske  Vm  225. 

SindssygevtBsehet^  K.  B.  om  Stipendiom  for   Cand.    med.  H.  ¥. 

Mayor  tU  Stadium  af  m  420,  VI  419. 

—  Beretning  om  en  med  SUpendinm  foretaga 
Udenlandsreise  for  at  stndere  XI  381,  XII  1. 
81,  XVI  169. 

—  E.  B.  om  Proposision  om  Bevilling  af  Graft 
til  en  Hand  for  at-  nndersege  og  assistere  fed 
Foranstaltninger  vedkommende  XTV  210. 

Sinus  maadllaris,  Ezstirpation  af  en  Synlst  i  XIV  109. 


om  TtXTT  34.  

Sjmkdomikistoria,  Bidng  til  Nordens,  AimeldelM  af  I  374,  Tm 

106,  IX  101. 
'SjaSms  Y»sen  og  de  vlgtigste  [(jeeleUge  Tiletande,  Betngtnin- 

ger  oven,  anmeldt  XT?  1136. 
Skah  Be  Scablea. 
Skabsj/gdom  blandt  f  aarene,   ProTJBoriak    Anordmng   uigaaende 

Foranataltninger  mod  HI  766,  ErUeering   fra  doa  raad- 

givende  Medidnalcomioite  om  VI   133,   ForanBtalti(iiigeT 

mod  XVI  517,  1021,  XVH  110. 
tSicabsggm  paa  Liwdet  etc.,  om*,  af  Dutriktsltege  Hwgli,  nogle 

BemferkDinger  ved  XXI  79. 
SkarUtgen^ebor  sa  Scarlatina. 

Skitidtd  hOB  Nyfedte,  om  XH  183,  om  BehaadUng  af  XX  783. 
SJ^^derupa  Monnmeat,  om  VedligeboldelBea  af  Xin  395. 
SkoiatBHke  XXI  688. 

Skohr,  om  Ryglsner  for  Elerer  i  de  ottentltge  XVH  509. 
Skovttld  tU  Stopning  af  Madratser  etc  I  147. 
Sloddsaar,  behandlet  paa  Bigh.  chir.  Afd.  HI  103. 

—  om  m  85,  119. 

—  om  B«Bectloner  efter  V  817,   Beaection  af  Hofteledet 
paa  Gnrnd  af  XXIV  319. 

Ski^derieisi^tction  forbonden  med  Fanlyse  af  Serratoa    antloiiB 

major  YI  405. 
ShMerleier  ved  eztrem  BakkenBnseTerhed  og  en  ny  Methode  at 

ndfore  Embryotomi  paa,  om  XX  436. 
Skurv  ae  Fams. 
Skydtndgifter,  angaaend«  TTdredelse  af  litegera   og   HjeBlpeTacci- 

nataren  paa  Beiser  i  Vacoinationsforretninger  III  820. 
SlagHl/tBlde,  bebandlet  ved  Llnaaebrenden  i  Lamrvlg  I  156. 
SlangOid,  HMdet  mod  XV  383. 

—  om  Anvendelse  af  Brandevin  ved  Xn  127. 

—  TOfielde  af  Dad  efter  Bid  af   Coluber  bents  XV  41. 
Slaveriel,  Siscasdon  om  en  Spidmi  af  Scorbat  i  I  533,  791. 

—  om  adynamiek  Pnenmoni  i  I  615. 

Slimlntideme  og  Hnden,  om  Bmg  af  Jemvasd   ved  Svskkelsea- 
tilBtande  i  XOI  479. 

—  om  de  bettendelsesast^  Affectloner  af  XU  812. 
SlimiXBvetie,  om  VI  324. 

Slaifftskabs  Indflyddse  paa  Aikommet,  om  X  856. 
Smitksoman  Institntion  i  Washington,  om  XIIX  175. 
SmtswAedm  af  forskjellige  Sygdomme,  Discnsaion  om  IX  314. 

—  af  Pnerperalfeber,  om  XTX  24.- 
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Amtet,  liTor  der  flndM  IX  824. 

—  K.  E.  om  Ordning  af  TUaynet   ved   PleieBtiftelaerne 
for  IV  87. 

—  Lnng^nantehospttalet  for,  K.  B.  om  Direcdoneii  for 
Xn  539. 

-~        Obdnktioner  af  de   1    1847   1    8t.   Jergena   Hospital 

dade  in  184. 
• —        Plelefltiftelse  No.  1  for,    K.    R.    om    BeBtyrelsen   at 

XI  874. 

—  SlndsByge,  Bllnde  og  SevstninDie   i  Norge    den  Site 
December  1845  V  686. 

—  St.  Jergena  Hospital  for,    1847    m    177,    1850  VI 
217. 

—  Sygdom,  Beretning  om  den,  for  1865  X  569. 

—  —      Bettenkning  afgiven  til  Dept.   for  det  Indre 

fra  dettee  raadgivende  Medicinalcommite  an- 
gaaende  Foranstaltninger  mod  den  V  358, 
Vn  347,  Vm  481,  543,  742. 

—  —      blandt  de  Norske  1  Amerka,    om    den  XTX 

153. 

—  —      Diflcnsslon  i  det  medfcinske   Belakab  angaa- 

ende  den  XI  445,  605. 

—  —      PorefltUling  tfl  Dept.  for  det  Indre  fra  Pro- 

fessor Conradi  om  V  567. 

—  —      Indberetning  til  Dept.  for  det  Indre  fraDl- 

Btriktslaagen  i  Foaen  om  V  433,  489. 

—  —      K,  R.  om  Skyds-   og   Dletgodt^Brelse   for 

Overlfegen  ved  IX  611. 

—  —      roidlertldlg  Instmx  for  Overlffigerne  ved  den 

Xin  291. 

—  —      midlertldigt  Reglemeut   for  Forretningaorde- 

nen  ved  de  anordnede  SandhedscommisBioner 
mod  den  XUI  293. 

—  —      om  Arvelighed  som  Aaraag  tU  den  X  649. 

—  —      a  Arvelighed,  om  den  XI  209. 
Spedahkes   Behandling   paa   Rtgshospttalet,    K.    R.    on  Bevilg- 

nlng  af  Midler  til  Beetridelae  sf  Udgifteme  ved  XUI 
1044. 

—  Blod  Analyse  af  YU  460. 
Spedalskhed,  Assaoon  et  Mlddel  mod  III  802. 

—  bekandlet  med  Barken  af  Aaclepias  gig&utea  1 146. 

—  beh.  p.    Bigsh.   Hndsygeafdeling  VH   449,   Xm 
766,  XV  196. 


—  BoeckB  og  DsBielBMiu  Vsrk  om,  UeceiuioD  at  u 
160. 

—  DiBcoBslon  om  Foranstaltninger  moi  II  474,  480. 

—  Diadusioii  om  et  trivlwmt  Tilfieldo  at,  fra  fidi- 
Told  IX  350,  443. 

—  Diacassion  om  iBocilatioB  af  YaiioUaaterie  an 
Helbredelsesmlddel  for  I  91,  142,  VI  306. 

—  K.  E.  om  Udiedelae  af  Omkostatogeme  ved  Boe^ 
og  Danielaseiu  Vnrk  om  I  95,  II  70. 

—  om  Xn  006,  1010. 

—  om  Behandling  af  XX  445. 

—  om  OverforeUe  red  Vacctnatlan  af  X  311. 

—  om  Sjgdommee  Arvelighed  mod  spedeit  H^ujHtil 
m  1. 

—  om  TilBtodevnrelse  af,  i  Bpanien  XIV  801. 

—  paa  Madagaacar,  om  XIX  116. 

—  Bedegjarelse  i  Anl.  af  DiBCtudonen  !  det  niedieiB- 
flke  Sebkab  om  XH  321,  Svar  herpaa  fn  Medd- 
naloommlteens  Medlemmer  XH  439.  BranserkniDgti 
til  BedegJOTelaen  XH  631.  

—  som  endemisk  Sjtrdom  i  Norge,  om  XIV  535,  713. 
809,  889. 

—  TiUnlde  af,  fra  Island  med  samtldig  stor  CjOe  i 
LeTenn  Xin  617. 

Spedalakheden  1  No^e,  Aktstjkker  angaaende  V  358,  425,  489, 
557. 

—  Indberetniiig  fht  den  af  det  medlduske  Sehkik 
nedaatte  Commite  i  Anledning  af  XH  398,  46&. 
XVI  897. 

—  K.  R.  om  BoBted  og  Forretninger  for  de  2  u- 
Bfltte  Overteger  for  Xn  540. 

Spedalskhedew  Aareager  og  Opriudelae,     nogle  lagUag^elaer  eg 

Betragtninger  om  XI  139. 
SpedaUkhedssageH,  Erklauing  fra  Medldnalcommiteen    om   XII 

433. 
Spermaiorrkoe,  behandlet  ved  Eidsvoldsbadet  V  314. 

—  behandlet  ved  Qrefaen  VandknraHstiilt  XT  13i 
XVI  381,  XVm  775. 

—  Behandling  af  med  Vandknr  V  349. 
Spermatozoer  og  Fecoiidation,  om  IV  53. 
Spisereglemetit  ved  Hospitalerne  i  Paris  V  616. 


UdeDde  af  IT  517. 
SporUUovm  af  13de  September  1830   §   303,   gm   FontMelBen 

af  m  67. 
SporteUoveia  I  303,  Fortolkning  af  XX  416. 
Sj^/tuereHonena  Aftuogiglied  af  Nerveuicitation,  om  VXI  183. 
Sj^iatmlster,  om  FathOKenesen  og   Helbredelsenaf  X.VI331,  396. 
^tta,  om  UnderfeKelse  af  XV  1069. 
Spcedbtm,  om  de  fonlijell%e  Methoder  til  kuiutig  Opamuing  af 

XXIV  100. 
Stad^kysims  i  Christiaiua,  K.  R.  om  Qage  for   og  FUgter  far 

Xm  757. 
Stammm,  Bebandling  af,  med  Electricitet  XVI  840,  946,  949. 

—  i  Trondl^em,  ErkL  fra  Uediciaalcom.  om  Bidrag  af 
StatokassoD  til  Lcnming  af  XI  337,  K.  B.  om  Len- 
ningaforslag  for  XI  873,  InBtrnx  for  Ttrn  743. 

—  lidt  om  dens  Patliologi  og  Therapi  XXI  318. 
Stap^Uttna  conLOfe,  bob.  paa   R)g«h.    eUx.    Afdeling   HI   36S, 

TTTrn  485. 
Stc^iiylorapla,  foretagea  med  godt  Aeealtat  XVm  990. 

—  om  ^Tn  983. 

—  ndfort  paa  Bigshospltalets  chlmrgiske  Afdeling 
TTTTTT  467. 

SlaHsHk,  lidt  medicinek  XVm  660. 

—  FranXrlges  Medicinal-  1  1863  X  377. 

—  abetetriciak  I  39. 

—  pbanaaceDtisk,  i  Wftrtemberg  X  376. 

Statistisk  Congres  i  BrilBsel  1  1853  VI  336,  1853  VH  560. 
Statiatielie      —     om  den  1  Paris  i  1855  forsunlede  internatio- 

nalee  Arbeider,  fotsaavidt  Sadsatadatikeu  an- 

gaar  X  460. 

—  Underwgelser  om  ScrophnlMiB   I  136. 

—  —  om  Typhnflepidemlen   1    Drammen   og 

Omegn  1866—1868  XXm  11. 
Statuter  for  tTnderst^ttelseBselfikabet  for  norske   LsBgar  og  derea 

Ehiker  VI  809. 
Steatoma,  bob.  p.  Bigsh.  cbir.  Afd.  lU  380. 

—  om  XVI  986. 

StenkiiliJ(Bre  og  Gibs  paa  stinkende  Saar,  om  XHI  1337.  

Sterilitet  boa  Manden  formedelst  Mangd  paa  Snddyr,  om  Xviil 

639. 
Sfabiatsalve,  om  Anveudelaen  af^  i  rttte   Foixer    af   Slndseyg- 

dorome  IX  336  XI  157. 


XI  36. 

Stw^adMndager  i  Fractnrer,  om  TH  50. 

8t.  Jtr^ens  HMpltal  t  1847  m  177,  1  1650  TI  217. 

St.  Lukt  —       i  London  XII  87. 

Stockholm,  Indberetning  til  det  academiske  CoUeginm  om  et  Op- 
hold  Ted  do  medicinBko  Skoler  i  Upsala  o^,  '^Btcm 
1867—68  TTTTT  81. 

Siofotxdtn  hoa  rande  og  syge  Menneiker,  Ufnhke  ITndeTsagil- 
ser  aagsaefide,  mod  smdelM  Hensfn  til  TJrineB  X  74S. 

iSTfomofitts  mercnriallB,  om  Chloru  kalioiu  som  PnoMrratiT  nod 
Xn  869. 

SiorQimget,  DiscoBBion  om  Legeatandeiu  Beprfeseiitstioii  p&t 
Xm  605,  518. 

St.  Olafb  EUden,  Anmodning  til  d«t  medkzaake  Solskab  oa 
NedentteUe  af  en  Commlte  til  Bistuid  vedn 
oprottffliaeB  Badeanstalt  ved  XI  439.  Ducsi- 
don  herom  XI  443. 

—  —      <¥  £SdBV(ddAildeii,  Meddeldser  og  DfotwHse 

om  X  871. 

—  —      pu  Modom,  Beretnlng;  om  X  809,  Diaenta 

og  Erklffiiing  om  lodhoUet  at  fkste  Bestan^ 
dele  i  denne  og  andre  Jernkllder  XI  800. 

—  Kildens  Badeajutalt  paa  Modnm,  Beretoing  tn^  far 
1857  og  1858  TTTT  337,  467,  for  Aarene  186»— 
1861  XVI  265. 

StrabimuB,  Behandlingsmaade  af  vino  TilMde  af  XXI   180. 

—  om  xm  896. 

—  Operation  for  (VonKlmiig)  IX  186. 
Stramm(nmm,  anrendt   mod  Syiu-   og   HerelBeBhalliiciiiatloBer  1 

BiDdBvygdomme  XI  893. 
Stridiara  ani,  TUMde  af  V  416. 

—  w^krm.  belL  paa  Blgsb.  cliir.  Afd.  H  30,    HI  382. 

XVin  MO,   XXir  478,  746. 

—  —      beh.     paa    SigOi.    HodsygeafdeUng   VI 380, 

XV  198. 

—  —      Behandling  med  forceret  BUatation  HI  630. 

—  —      Behandling  med  QalraniHme  I  481. 

—  —      helbredet  ved  Gjeniiemgaiig  af  en    Csleala 

V  354. 

—  ~      om  Vm  76. 

—  —      om  Behandling  e^  V  363,  om  Spnengnioff  af 

Zm  1813. 

—  —      Tilftelde  a^  hoe  et  Barn  IV  794. 


SIricimrw  af  aretiua,  <nn,  XXH  687. 

SbvbAoveda,  Spaltning  af,  for  at  bortts^  Nydannelser,  TTtTTT 

356. 
Struma,  Exophthalmiu  og  Bjtrtesygdom,  om  den   KOitidlge  Fo- 

rekomat  af  IV  201. 

—  fixophthalnlcam,  (un  XVI  1090. 

—  og  Cretbiume,  om  Undenegwe  af  Aatallet  af  faeraf  Li- 
dende  ber  i  Laadet  IX  138,  130. 

Stn/ekmn,  om  Fedt  Bom  Modgift  mod  Xn  fi79. 

—  FaaviBning  af,  i  FttrgiftninggtilMdc  XVl  661,  561. 
Strmttad  BadeauBtalt,  om  XVII  1130. 

Sfyrax  liqnidiu  mod  SoaUet,  om  XXI  317. 
SiCBt,  den  norte,  «m  en  Knr  ved  convexe  Briller  til  Helbredeke 
af  viMe  Former  af  TtTTT  3&3. 

—  graa  se  Cataract. 

St0i^fldt  AtmoBphfere,  S^omme  fremkiddt  ved  Arbeide  1,  XXQ 

606. 
SKbtmiane  IndspwltnlBger  af  Morphia,  wnvendt  paa  fiigah.  chir. 

Afd.  TCTCn  726. 

—  Lt^ectioner,  tm  de  TtTTE  3lo,  ezpwimentelle  UnderB»- 
geUer  angaaende  XIX  380. 

Stiimiirat  biflmnthlcns  i  store  Doaer,  om  AnveudelBen  af  V  320. 
iShUw  1  kjodsdende  Dyrs  Melk  n  464. 

—  i  Urineu  boa  gamle  Folk,  om  TilstedernrelBe  af  Vn  63. 
~    i  TJrinen,  Middel  til  at  opdage  XYH  1004. 

—  om  dets  Virknlng  paa  dan  animalike  0konomi  i  thera' 
pentlsk  og  distetisk  Heuseende  IV  388. 

—  om  Skadeligheden  af  X  303,  313,  om  Brag  i  Berne 
praziB  af  XII  644,  om  Njdeleen  af,  1  Diabeteg  melUtm 
Xn-649. 

Suldttreti  Frembringen  og  Forsvindw  i  den  anlmakke  0konoml, 

om  IV  166,  330. 
Sulpkaa  Tdacicm  til  Injection  1  Gonorrhoe,  om  XII  352. 
Sundkedsattester  til  Enkekaaeen,  om  de  ved  Lov  af    SOde   Jnni 

1848  beBt«ante  ni  758. 
Smdltedactmmissioner,  K.  B.  om  Oprettdse  af  i  deAmter,  hvor 
der  flndeg  SpedalBke  IX  831. 

—  Of  Fonuutaltniiigar  i  Anlednlng  af  epl- 
demieke  og  smltMnme  Sygdomme,  Udkut 
tU  Lot  om  XIV  363. 

—  om  Antagelae  af  andre  Lnger  end  Em- 
bedaUecer  ta  Oidfsrere  1  XVn  1133. 
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Swidhedscmimissitmerne  i  Byerne,  Ydlediiiiig  for  XV  69a 

—  paa  Landet,  Yeiledning  for    Qrdforene 

i  XV  712. 
SundKedsctmmissianernes  Myndighed  til  i  Anlednmg     af  £pid^ 
mier  at  tneffe   Foranstaltnmger,    der    medfore    TTdgift, 
Gircnl8Bre  om  XTH  433. 
Smdheds-  og  Medicinalforholdene  i  Norge,  kort   Fddrag   af,  Iv 

1861  XVin  716,  882. 
€  Sundhedspleie,  Antydninger  til  Beform  i  den  olfentlige  og  cob- 
mnnalec  nf  Bacbkolz,  Erklfering  fra  MedidnalooDUDiteei 
om  Trykning  og  Omsendelse  af  XI  104. 
SwMedspoUHet^  K.  B.  om  Nedsfiettelse   af    en    OovnmiaBioii  til 

Istandbiingelse  af  Lovbestemmeker  om  XII  5d9. 
SwMedsHlsianden  i  Eiget,  Beretning  om  for  1846  n  253,  30a 

446,  for  1847  IH  633,  for  1848  IV  731, 
for  1849  V  663,  for  1850  VI  737,  i  IKl 
Vm  342,  i  1852  IX  623,  i  1859  XVI  59a 

—  og  Medidnalforholdene  1  Norge,  kort  IJddraf 
af,  for  1860  XVH  1022,  for  1861  XVffl 
713,  for  1862  og  1863  XX  458^ 

—  om  Jordbnndens  Ludflydelse  paa  xiii  986. 
Sundhedsvande,  i  visse  Sygdomme   i  Bamealderen,     om   Anvea- 

delsen  af  nogle,  XXTT  632. 
i9tin(tt«<8-Gollegii  Berftttelse  om   Medldnalverket   1   Biket  1851, 

samt  Inledning  till  og  Aterblick  Ofver   3die  Afdebungei 

af  Snndhetscollegii  Embetsber&ttelse  «om   aTlmiinna  bil- 

BOtillBt&ndet  1  Biket«,  anmeldte  Vm  297. 
^Sundketsverket  1  Biket,   nnderd&niga   BerttttelBe   om«,    amaddt 

X  130. 
Snperfoetatio  og  Bnperfoecnndatto,  om  I  212. 
Superfoetatian,  et  Tilfselde  af  Vm  830. 
SupjAementsnotits  til  nogle  AecQcbementstiliiBBlde   fra   min  Pnk- 

dk  XX  357. 
SuprareHalgUmdlemes  Betydning   oplyst   ved   Viyiaectioner,    om 

Xn  483. 
Siupension,  den  verticale  af  Armen    som   Antiphlagistieimi  o; 

HeemoBtaticQm,  XXTT  94. 
Suturer  med  Metaltraad,  om  XTTT  422,  g71,   1060,  1161,   XT 

980,  om  en  ny  Naal  til  XVm  688. 
Svagrindigked,  om  IX  237. 
Svampene,  om  I  213. 

SvangerBkab  i  den  tllbagebeiede  Livmoder  XXIV  599.      

—        og  Barsdaeng,  ^dholeraens  Indflydelae    paa  XXII 
646. 


Spm^eqiaal  angaaende  V  35. 
Tilf^de  af  fleraarigt  XII  937,  TilfEelde    af  eztraa- 
tOTlnt  Sm  97,  XVI  512,  TUffelde  af,   1    et   rndi- 
mentart  TTt«nnhoni  XY  971. 
bet,  Bed  Bom  Ftplge  ai  ostandaelige   Bnekninger   nu- 
der  n  338. 

om  VariglLeden  af,  med  Bemarkninger  angaaende 
I  Beatemmelse  af  Dagen  for  Forlmningen  IX  244. 

I  -  Pnenmoni   i,   TTTTTT    215,   om  IcternB    i   XXTTT 

231. 
BMngerskahaienmneri,  Circolffire  fra   JoBtitsdeparUtjnentet  angaa- 
ende V  552,  Foreatilling  fra  Mediclnalcommiteen 
angaaende  VI  54. 
Svangrts  Bnekning,  Belladonna  og  Calomel   mod  n  459,    Oza- 

laa  cerlcos  mod  XII  630. 
Sved,  profUB,  bedt  Vand  som  Mlddel  mod  XTX  971. 

—  Bort,  Bedragerl  med  n  463. 
Svindsot  se  PhtblB. 

—  1  Noi^  om  TTdbredningen  af  XxfV  1, 
SwkI  mod  Dlphterit  XXIV  499. 

Svovliai^iof  og  Chlorofonn,  Foraag    med,    til   AjuestheBering  n 

300. 
Svoeltyre,  om  Virknlngen  paa  den   dyriske  Oi^nisme   af  Vill 

740. 
Svovlsj/rling   BOm   Bagningamtddel   i   inflcerede     Sjrgeiitner,    om 

XVI  217. 
SwKlmmd  i  Cliristlanla^  om  IX  687. 
Svovkether  og  Chloroform,  om  Inhalation   og   lokal   Anyendelse 

af,  som  Leegemiddel  IV  771. 
Svdst,  cystes  paa  indvendtge  Side  af  Labinm  majiiB  I  512. 

—  1  Biniu  maxlllarlB,  Fxetirpation  af  en  XTV  109. 

—  paa  Abdomen,  tilByneladende  overfladisk,  Dud  efter  Ope- 
ration af  Peritonit  V  423. 

Svulatir,  Bldiag  til  Behandlingen  af  XTX.  512. 

—  callaae,  Behandling  med  GalvaniBme  I  425. 

~      om  XVr  969,  1037,  XVH  1,  113,  226,  461,  832. 

—  om  Borttagelee  af,  ved  elaetiak  Ligatnr  XVHt  1010. 

—  om  Destractlon  af,  red  electrisk  Strem  XIX  110. 

—  mallgne,  nyere  BehandlingBmaader  af  XXI  782. 

—  ondartede,  Behaadlinff    af  —  ved  Electrol^BiB  XXIV 
218. 

—  .oiyanlBke,  om  det  Frggtealwe  red  den  medikamenteae 

Bebandling  af  XXIV  503. 


'  rargitk-kUiuak  Btandponkt  XIY  588,  853. 
—         Vlrchows  og  Brocas  Lare  om,  XXD  99. 
SvceiHaiM  i  Slimhinderne  og  Haden,   behandlet    red   St.   Qfah 

Bad  XVI  2&4.  

Sygdomme  fremholdt  vedAflKide  f  rterfyldt  Atmosphsre,  mil 
606. 

—  og  FeO,  Bom  betloge  Udygtighed  tQ  Ijeuctto  i  deatm- 
ske  Nationalgarde  TI  350. 

^^eJlw,  Bergens,  K.  fi.  om  Bestyrdtien  af  IV  450. 

—  K.  B.  om  OpCerelBe  af  en  ny  Bygning  paa  Bote 
IV  196. 

—  K.  B.  om  Salg  af  Mosae  Byg  I  43. 

—  £.  B.  om  Salg  af  det  garale  og  Oprettelae  af  et  njt 
i  Chrigtiaiiaand  I  96. 

Syg^uae^  Circiil»re  fra  Indredepartementot   om    Indseadeln  il 
aarlige  Sygellster  fra  alle  TTrT  S03. 

—  Tabel  over  de  beliaiidlede  Sygdomme,  Astallet  af  di 
Syge  og  BchaiidlingeiiB  Udfald  i  Bigets,  for  1846  U 
448. 

—  Tabel  wet  de  Behandlede  for  1847  m  656,  for  1848 
IT  736,  for  1849  V  680,  for  1850  VI  744,  for 
1851  Vm  352,  for  1853  IX  616. 

SygeligfitdsftfrhoUUfu  og  SygdomBConstitntlonerae  1  Chiistiinia, 
om  XIV  1,  113,  661,  i  Aaret  1860  XV  499,  i  1861 
XVI  713,  i  1862  XVH  889,  1  1863  XVUl  897,  i 
1864  XIX  1019. 

SygdiOe  for  Bigsh.  cbir.  Afd.  for  Aaret  late  Nov.  1864  til 
3Ite  Octb.  1865  XX^267^ 

Sympailtiske  NerveayaMm,  om'dat  VHt  268. 

Symphysis  psbls,  Pnnctor  af  Blseren  under,  XXIH  415. 

—  —     Tilftelde  af  Diastase   1   XH   610,    TiUtelde  af 

Diastase   i  Forbindalse  mod  periatArin  og  pd- 
vien  CeUoUt  XHI  700. 
Synchysis  scintiUaiifl,  Tilfselde  af  m  756. 
Syns/orstyrr^ser,  forbigaaende,  ved  Typhoa  og  Bcarlatiiia,  XXU 

708. 
Synaskarpitden  og  Synsfeldtet,  om  TJndera^elseii  af  XIX   1. 
Syphlidolo^akt  H^^alalaw,  nofi^^  2IX  45. 
Sypk^dologi  og  Dermatologi,  XXm  650. 
S^hiiM,  Aiimeldelae  af  et  Sktift  af  Prc^asBor  Hjort  om  XVUl 

1013. 


behandlet  paa  Grefsen  Vandknraastalt  XV  136. 
behandlet  paa  Lnngegaardshoapitalet  Jtlfi,  1057. 
beh.  paa  Eigsh.  Hadaygeafdeling   VI  284,     VH  478, 
XIH  775,  XT  200,  XIX  925. 
behandlet  med  Mercnr,  FremBtllllng  af  Fatienter  Med 
XI  109. 

BeiumdUng  af  med  Yandknr  T  264. 
Behandling  af,  1  cnratlv   og   prophylactlsk   EeoBeende 
vod  Vaccinatloii  XV  558. 

Bidrag  til  Enndskab  om  de  Sygdomme   1   Neiresyste- 
met,  Bom  knnne  opataa  8om  Felge  af  XI  774,  813. 
oonatitntionel  luw  Bern,  Behandling  af  I  442. 
den  secnndffire,  og  Chankeren,  et  Bidrag   til   Behand- 
lingen  af  XHI  809. 

denB  TJdbredning  i  Finland  og    FoTanstaltningca-  deri- 
mod  V  349. 

Discnasion  i  det  medicineke  Academi  i  Faris  om  Smit- 
Bombeden  af  den  secnndiere  VH  177. 
Foredrag  £ra   Indredepartomentet     om    Bevilgning   af 
Statskaeeen  til  rdgivelas  af  Frofeaaor  Boeoke  atatitrti- 
ske  Vaerk  om  XIV  706. 

fonnentlig  fotplantet  ved  BeTaccination  VI  579. 
Fra  hvem  arves?  TtyiT  769. 

nogle  Xiliielde  af,  msd  Oplysnlng  om  Smltteforkoldene 
XEX  86. 

Notitaer  angaaende  XV  673. 
og  dena  Former,  om  Overforelee  af  XVI  241. 
og   Epithelialkrfeft,   om    Bamtidig   Tilstedenerelse    af 
XI  46. 

og  Hndsygdomme,  Indberetnlng  om  en  Bedse  foretagen 
for  at  Btudere  T  613. 
om  Behandling  af  XI  61. 

om  Behandlingen  af  de  feretf  Mserker   og  KJendetegn 
paa  XTTT  319. 

om  Vn  444,  502,  Vm  289,  X  214,  Xn  901,  XIV 
626. 

om  Calomoliegnlnger  mod  XV  248,  om  Gbloras  kali- 
cos  mod  XX  462. 

om  ChloTJern  eom  PneBorvativ  mod  X  716. 
om  Contt^ciodteten  af  doi  secondere   VI  565,    Vn 
177,  I  205,  xn  937. 

om  den  latente  og  om  denn   Indrirkning  paa   Hnatni- 
ens  og  BerneneB  Sondhed  XVIQ  679. 


Syphitia,  om  dens  Indflydebe  paa  Fotlebet  tif  tnumutiike  Lt 
siouer  XVIII  331. 

—  om  Diagnoeen  &t,  forsaavidt  den  kan  vsere  Aaiug  t3 
Po8teret8  D»d  "VI  238. 

—  om  Frembringrelsen  af,  ved  et  Vlrns   ellcr   [onkje% 

xvn  1049,  1129,  xvm  1. 

—  om  Nytten  af  Visitation  tfl  Forebyggelse  af  XTPSOd 

—  om  OverfeiTelseii  af  den  secnndsre  XVI  351,  416. 

—  om  OverfarelHe  paa  Dyr  af  TV  792,  VII  477,  507. 

—  om  Overferelae  ved  Vaccination  af  XVI  958,  1004, 
1108,  xvn  97,  173,  203,  323,  XIX  970,  983. 

—  om  Smitte  tra.  Barn  til  Anune  I  399. 

—  om  Sop  i  XI  326. 

—  overfisTt  ved  Vaccination  XVI  401. 

—  Phthisis  syphilitica,  laryngiB  &  polmoanm,  TilfieUe  ti 
XXIV  89. 

—  ProfeflBor  Sigmnnds  Innnctionskar  Xm  815,  Bira- 
sprungs  Behandling  af  XTTT  964,  XIV  965. 

—  Tilfielde  af  acnt  Inflammation  af  Cerebralartaint 
under  XXIV  466. 

—  TUftBlde  af  Mvillig  Paaforelae  af  XVI  345. 

—  Tilfjelde  af  secnndBere  Pffinomener  a^  2  Gauge  hi 
samme  Individ  TCTT  131. 

—  Tilfslde  af  primcer  i  en  hei  Alder  n  646. 

—  Undereagelse  om,  strttede  til  statistiske  Tabdln  h 
ChriBtianias  Hospitaler,  af  Prof.  W.  Boeok,  audit 
XVI  391. 

Sypliiliat^ioii  anvendt  i  et  haablsst   TilfaUe    af  BlodbnAid« 
Matsvnlst  og  Ascites  XVm  87. 

—  DlBcnsslon  I  det  medi(dnBke   Academi  i  Pare   " 
Vn  177. 

—  DiscnssioD  i  det    medldnfike    Selskab    <»u  XI 4L 
61,  112,  183,  261,  333,  744. 

—  eller  cnrativ  Chankeiiuocnlatioii,    nogle    StsoiA- 
ninger  omXIV  1069. 

—  foraslaaet  aom  Fneservativ   mod   Cholera  V  488- 
anvendt  mod  Epithelialkneft  XI  45. 

—  om  VI  143,  204,  708,  VH  353,    473,   503,  506, 
573,  660,  IS  134,  XI  430,  641,  583,  58i  UV 


Sj/pkil 


a|i{>iHiui(noHm,  lonuixe  uDHmuomr  om  nm  040. 

—  ReBiiltatar  paa   Bi^hospltalets   Hndarg^eafdeUng 
»f  Xin  783,  787,  XVI  115. 

SyjMlitationtfomg  Vn  513,  585. 

—  i  London,  ndfoite  af  W.    Boeck,   B«retning 
om,  TtTTT  70. 

—  om  Besnltaterne  af  Profossai-  Sigmtinda  XY 
450. 

*Sv^UiiK  Inooidation,  oni»  XVI  361.      •  

Sypkaitisk  Msterie,  om  Inoculation  af  XY  1039,  XYI  344. 

—  Forandring  af  Langrerne  hos  en  Nyfadt  XXTV  468. 
SypkUitiake  Bsms  Opfostring,  Betsenkning   fra  Medicinalconuni' 

teen  om  ForebyggeUer  af  Smltte  ved  XII  689. 

—  Contagliun,  om  del  XVI  485,  887. 

—  Porteldre,  om  snnde  Bern  fodte  af  XYQI  631. 

—  om  det  ophthaliDOacoplske  Befnnd  hoi  XHI  304. 

—  fi«agentsmldlflr,  om  VTI  660. 

—  Saar,  et  Degtrnktionsmiddel  vod  YI  304. 

-  —    (Hn  det  primare,  og  om  Chanker   i  Uriniflret 

X  378. 

—  Secdonafand  bos  S  mod   Hercor   behandlede  XVUI 
84. 

—  8mJtteBto&  Egenskaber,  om  det  XVI  565. 

'  —        SjgdomntB  og  Httdgygdomme,    Klinlk     over  YI  94, 
373,  vn  193,  449,  809. 

—  Sygdomiformer,  om   BmittMtoSete     FonkjelUghed   i 
og  derpaa  begnmdet  Inddellng  &f  do  XY  964. 

—  Syge,  Meddetelaer  tn  Afdellngen  og  KUniken  fin*  t 
Oharit^en  XY  848. 

—  VintB,  om  det  XVm  «3t. 
StBde^ltnus  Vitalitet,  otai  XY  10«4,  1071. 
SadAada  Ted  Vandknren  V  301. 

ScBtJur,  Moer,  om  hendei  Sygdom  og  mrkaomhed  Y  6S1. 
S0tait  i  Atmosferen  over  Havet,  omForekomitfln  af  XXIY  618. 
S0gne,  Ml  Y  736. 
S0Vid0shed   behuidlet  red  Gr«hen  YanAimnstalt  XYI  878. 


Taanmea  pngnoatiake  BetydniBg  i  B«nM*yg(linuiie,  om  XIX 

866. 
'  Taartscekke*,  InBtnunent  til  Oompreulon  af  II  563. 


Ta^  over  Antallet  af  de  i  Bigeta  SygalLaBe  og  StiftelKr  for 
Sindflsyge  belundlede  Sjge  og  BthaivdliiigBiia  U<lAld  &r 
1846  n  449. 

—  over  de  1    Rigete    SygehoBe   behsndlede    Sygdoaune,   k 
Syges  Antal  og  Beliaadlingeiu  TTdfcdd  for  1846  11  448. 

,  —  over  de  i  BigeU  civile  Sygehose  behandleds  Syge  1 1847 
m  656,  i  1848  IV  736,  i  1849  V  680,  i  1850  TI 
744,  i  1851  Vm  352,  i  1853  IX  616. 

—  over  JBgtoviede,  Fedte  og  Dede  i  Norge  1846  H  443. 
Tabdiari^  SammenBtilling  af  bdumdlede  8ygd«Bune   pu  Bip- 

lioBpltolets  medlctoake  Afdeling  i  Qviaqvenniet  1646—49 
V  812. 
Tabes  dorBD&lis,  behandlet  ved  fiidsvoldbadet  I  330.         

—  —        behandlet  ved   Gxe&en   YandkuransUlt  XTin 

775. 

—  —        behiuidlet  ved    SandeQord   Bad  XIV  4S7,  XV 

689. 

—  —        beh.  paa  Bigsb.  t^ir.  Afd.  XXII  749. 

—  ~        helbredet  ved  Combiiiation    af  TepUtz   og  Oil- 

vanisme  XXIV  517. 
— '        —        om  XI  950. 
Tate  ved  StadgphyBlcos  Steffens'e  Begravelse  XXI  397. 
Tati4draid>er  og  Ttiodpnlver,  olovlig  Handel  med,   paatalt  XIH 

853. 
T^ndii^eexameit^  K.  R.  om  VII  188,  K.  B.  om  UdnEeviwIia  if 

tin  CommUaion  til  Afholdelse  af  XI  875,  K.  B.  ob  Hi^ 

norar  til  Commlsaionen  for  XV  391. 
TandliBgekunsten,  om  Chloroformrau  Asvendelee  1  IV  Sll. 
TandicegepraxU,  ErUmiiig  £ra  MedicinalcoiBmiteea  aagaaesde  * 

Andragende  om  Udeveke  af  YII  333,  IX  498. 
TandbBgeiKBSeaets  Ordning,  Erklwiog  tira   dan   nutdgivende  Ht 

.  diciiudoommite  om  VI  198,  VII  440. 
Tpaidpifit,  OUorsart  KaU  mod  XIX  599. 
Tangoperationer,  om  Anvendelee  af  Chloroform  ved  XITT  iU- 
Tannin  med  Glycerin  mod  Fisaorft  ani,  om  XII  685. 
Tapeter,  angaaende  arsenikholdige  grenne  IV  661. 
Tamu^ffecHoner,  om  de  nnemiske   XTV  971. 
Tarmbrok  hos  emaa  Bflra.  om    Anvendelse     af     Stivelaebaadip 

Tormca 
TamtM 

Taririgr, 


Bke  BfltTdning  af,  ZXII  717. 
Tarmkanalm,  om  BrOgen  »f  JeiHTand  ved  Atoni  1  TTn  479. 

—  Srgdomme  1,  beb.  p.  Bigah.  medidnske  Afdellng 
ZXI  766. 

TanHSaar,  perfonrende,  Tilftelde  sf  VI  589. 

TarmstrtingtaatuM,  indTendig,  TUftelde  af  I  788. 

Tartans  RtiblatnB,  anvendt  mod  SpedalBkhed  YI  13,  red  Idopa- 
thiske  Manler  XI  401,  mod  Cronp  XII 656, 
mod  Psoriadi  XVI  1075,  1106. 

—  —        Dad  imder  tetanlske   Symptomer   sandsynlig- 

viB  fbrasnwget  af  XII  652. 

—  —        «m  AnTendelae  af,  1  Klyster  under  Fsdmleq 

X  719. 

—  —        om  Vlrkning  af  I  583. 

Taxi  for  Veteriiuermedidn,  Bkrivelse  tn  Indredepartementet  om 

Udarbeidelw  af  en  sserakUt  XTtt  e37. 
Teleangiectasia  behaodlet  paa  Bemehogpitalet  XII 310,  XVI 461. 

—  om  XVI  1051. 

—  TilMde  af  en  m^et  ndbredt  VI  698. 

—  behandlet  localt  med  Salpeter  XH  650,  behand- 
let  med  Traade  imbiberede  med  Cbloijem  TtTTT 
431,  behandlet  med  Hectricitet  XIV  1109,  be- 
bandlet  med  Collodinm  corroslvnm  XIV  1114, 
behandlet  med  3alvanopiuiktnr  XVI  866. 

—  beh.  paa  BJg:]ioHp.  chimrglske  Afdellng  XXIS50, 
XXn  476. 

TeU»rei3  Vlrknlnger,  Forseg  angaaende  VH  538. 

Temperalur,  den  meget  hale  Legems-  i  Febre,  om  Vlrkningen  af 

XXI  130. 
Temperaturforholde  i  Cholera  XXI   708. 
Tetnperatm-mOali^er  I  Febenygdomme,  om  XV  16. 
T^iti,  Combination  af  —  og  Qalvanitone,    Tabes   donallq  hel- 

bredet  Twd  XXIV  517. 
Terpeniholie,  PhoBfarfoi^iftning  forbindret  ved,  XXITH  331. 

—  TUftelde  af  Forgiftning  med  Xm  ^37. 
TerpetiHnstdK  som  ForbtndingBmiddel,  om  XX  848. 
Testes  og  penia,  nfUdkommen   UdvlUlng  af  I  95. 

Tetaniike  Symptomsr  sandBTnUgrls    fbmrBagede  ved  Tartaros 

Btlbiatiu  Xn  663. 
Tetanus,  bob.  paa  Bigah.  chfr.  Afd.  IH  97,  S80,  383,  387,    IX 
444,  607,  XVI  867,  XXII  750. 

—  CannablB  hidlca  t  XIV  957. 

—  om  Behandlingen  af  X  40. 


TOami,  am,  og  FonUg  til  oi  bj   BetuuidUttc   mt  isbibb  Tf 

481,  DiscoBsion  liemm  XV  578. 

—  piolongerede  vame  Bade  mod  XX  36S. 

—  TUfielde   ftf    Dg   Dlaeosiloii   om    Behandlingen   at  U 
563. 

—  TU&elde  af  ra  ipontan  XVHI  IBS. 

—  trunutlou,  TilMde  af,  pu  BanwlioqhaUt  XVI  Ua. 
TJmi^,  den  slmiadelige,  af  Frof.  O.Bang,  uineldt  XVII  49L 

—  den   ohimrgiBke,   om    Brag   af   OarbolsTre    i,    XXm 
348. 

TherapmiHake  og  pliyBiologigke  VirkningBr  af  HyoaeyuBtu,  Bd- 

ladonna  og  Opiim,  om,  XXm  484. 
TheracMteaU  og  Indieationerne  for  denne  Operation  VI  36. 
Thorwuhmynju,  Tilfielde  af  XVI  1018. 

—  gagtro^dTmOB,  TtlMde  af  XCV  1146,  XV  369. 
Tiromtoae,  beh.  p.  Xtigsh,  med.  Afd.  JTTn  u. 

—  om  Xn  794. 

—  Ted  Ligatnr,  om,  XXTIT  635,  642. 
Tkyww,  plndselig  Ded  paa  G-nuul  af  fer  ttor  Xn  651. 
Tkaria  m  Badei^ge. 

TtdtOrifi,   nordldE,    for   Blinds-,    D«TBt(uniie-   og    IdiotrSkoln 

XXI  399. 
Ttndmra  canaUs  indicn  anvendt  med   god    ViAning  i  HmnaF 
riugia  uteri  IV  719. 

—  narcoti<w  aclde,  om  XIQ  493. 

—  vetatrl  Tlrldia,  om  Yirkningeit    red   Fnemnoni,    XXJl 
176. 

T^mttleilvgtighed,  Hogcrt  om  Bedsmmelaen  af  Sxkrnteat  V  1. 
Tebai,  Mlstong  af,  Amaorose  efter  XXI  189. 

—  om  den  skadelige  Virknlng  af  XIV  208. 
TohiyeiviH  som  Boborana  for  Bam,  om  XI  9S1. 
Tofameme,  om  Ezatirpatlon  med  Fiagrma  af  XVII  1034. 
TorticoOig  mnsciilarls  rheimatlca,  om  xxm  693. 
TracAea,  TUfielde  affTemmed  Legene  i  XIQ  1231,  1324. 
Traelmtowd,  Beakrlvelse  af  et  Instrnmsnt   til    Foretaffdae  rf  I 


—  paa  6nmd   af   fremmed   Legeme   i   Larirnx    XVI 
783. 

—  TOd  ADgiua  membraiuuiea,   Ducmaion   om   HI  65, 
141. 

Tnu!het>t»mim,  om  X  89. 

Tradumer,  oni  Behandling  af  XIV  11S9. 

-.        om  Xm  320,  XVn  3ai,  441. 
TracJumet,  om  XXIV  336. 

Tran,  Hjfelpemidler  under  Bragen  af  X  37,  om  Kjekkensalt  for 
at  forbedre  Smagen  at  XII  681. 

—  om  Anvendelse  af,  red  Nenralgler  XH    587,    i   Berne- 
sygdomme  XII  318. 

—  om  forskjelUge  Blags  X  64,  435,  «m  en  jernholdig  XIV 
908. 

~     SnrrogateT  for  IX  340. 
3W»;/iiBton  af  Bled,  foret&gen  hos  w  dedasyg  Paerpera  XV  III 
861. 

—  Bdampois  pnerpenlis  behandlet  med,  XXTTT  373. 

—  QXperJoient^e  Undenwgelser  angaaende  XIX  306. 

—  i  Qt  TilAelde  af  Ameml  n  660,  V  660. 
TratmalUk  SindBB^om  XXI  666. 
TrepafuHion,  anTeodt  i  Sindssygdomme   XVI  67. 

~  om,  XTCTTT  293. 

Trkhiasis,  beb.  paa  Bigeh.  cliir.  Aid.  XXIV  142. 

—        i  Urlnveiene,  om  IX  542. 
TridaMa  Bpindis,  om  XIV  797. 
TriekiMeme  og  TrlchlnBygdommen,  om  XX  496. 
Trichinaygdom  i  Lflbeck,  om  XIX  774. 
TrichomonM  vagliue,  oro  XI  8d7. 
Trkutpidalklappm,    LeverpnlBation    ved   InrafBdooB    af    XXIV 

164. 
Triatma  neonatonun,  Tilfaelde  af  XV  181. 

—  Tllfielde  af,  paa  FodeelBBtiftelBen  VI  486. 
TrommMnde,  om  Virknlngen  af  den  knnatige  XXIV  338. 
Tropda$idMe,  Flvelarver  som  Complication  ved  Ozana  1,  XXm 

666, 
Trcehil  mod  Cholera  II  660. 

—  om  de  deainflcerende  Virkninger  af,    fornomlig   i    Seapl- 
ratowr  XV  777. 

Trakiilienea  deeinflcarende  Egenedtab,  om,    og   Beikrlvelse   af  es 
Knlrespirator  til  at  rense  Loften  for  Mlaamer   ved   Fll- 

mtioB  vni  8M. 
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Tuba  Eiutachii,  om  PoHtsers  Methode  yed  TfbsUrpmng  af  xvui 

805. 
Tubarsvangerskab,  helbredet  ved  Pnnction  XXII  509. 
TuberaUoBe  af  Bronchialkjertl€rne  hos  Bern^om  XDL  857. 

—  Foredrag  af  Dooent  Waldenbnrg  i   Berliner   medi- 
cinske  Selskab  over  InociilabiHteten  af!,  ZXn  875. 

—  nye  Bidrag  til  Lsren  om,  TXTTT  1S5. 

—  og  Alcohol,  om  XVI  576. 

—  og  Phtifiifl,  om  Forskjellen  mellem  YI  790. 

—  om  XXIV  397.  

Tuberadosen  i  Norge,  Oyersigt  over  XTdbredningen  af  XXI  857 

(med  Kart). 
Tuhercuhsis  acuta,  beh.  paa  Bigsh.  medidnske  AfdelingXV  35, 
XXI  773. 

—  beh.  paa  Bamehospitalet  i  ChriBtiania  XVI  8. 

—  behandlet  ved  OrefisieB  Vandknranstalt  XVn  389. 

—  behandlet  ved  SandeQord  Bad   VI   564,   VII  141, 
Vin  366,  XIV  169. 

—  Jemmidler  contraindicerede  i  I  445. 

—  mednllee  oblongata,  TilftBlde  af  m  756. 

—  pericardii  et  plenrce,  Tilfeelde  af  III  715. 

—  pnlmonnm,  behandlet  Ted  Sand^ord  Bad   HI  164. 

—  —        nogle  Bemffirkninger  om  XH  111. 

—  —        og  ScrophvlosiB,  lagttagelser   angaaendf 

Sjeldenheden  af  i  Egne  med  slet  Iioft  I 
789. 

—  —        om  Anvendelse  af  lod   i   IX    328,   on 

Jem  i  XI  734,  om  Secale  comiitmi  i 
Xm  982. 

—  —        om  Vandkur  i  IX  263. 

—  —        the  Pathology  and   Treatment    of,    waA 

on  the  local  medication  of  pharyngeal 
and  laryngeal  JMseafies  freqyently  mit- 
taken  for  and  associatet  with  Pbtiaii| 
anmeldt  IX  25. 

—  rennm,  TOfsBlde  af  XTTT  613. 

—  —      et  vesicae  nrinarise,  TUMde  af  in  716. 

—  Tilfselde  af  meget  ndbredt  Vm  133. 

—  .   vertebramm,  Tilfiadde  af  III  715. 

—  vesicse,  beh.  paa  Bigsh.  chir.  Afd,  XXI  267. 
TuberkdgioJilMs  Inocnlabilitet  XXI  394. 

TuberMer,  om  Xll  816.  

Tumor  abdominis,  behandlet  ved   SandeQord   Bad    XIV    170, 
428. 


239. 

—  —         beh.  ved  SandeQord  Bad  V   610,    VI   664, 

beh.  paa  Bigsh.  cMr.  Afd.  XXI  389. 

—  colli,  beh.  paa  RigalL  chir.  Aid.  IV  401. 

—  (^tlcuB,  beh.  p.  BigBh.  chir.  Afd.  H  520,  XXI  950. 

—  —      ovarii,  beb.  paa  Eigah.  dor.   Aid.    XXn  755. 

—  fibrosna,  beh.  paa  Higsh.   chir.  Afd,  n  520,   aoricnlte 
XXI  330. 

—  glandnlosoa,  beta,  paa  Bigah.  chir.  Afd.  XO.  383. 

—  —  In  abdomine,  behandlet  ved  SaadeQord  Bad 

V  610. 

—  manuaie,  en  benign,   kUoiBk    Forelnaniug  over  tcttttt 
3S1. 

~-     Olds  cezygU,  TUMde  af  en  betydel^,   sedtMt  X  726. 

—  ovarii,  iagttaget  paa   Prof.    Seyferta   ^deling   i   Frag 
XXn  213. 

—  retroperitioiuealiB,  behandlet  Ted  Sandefjord  Bod   XIV 
438. 

—  aebacem,  beb.  paa  Bigah.  ofair.  Afd.  II  88. 
Tvmons,  beh.  paa  Bigih.    chir.    Afd.    XXI    348,    "gTH    476, 

761. 

—  colli,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  VH  141. 

—  flbroai  dsra  matris,  beh.  paa   Bigah.  chim^tiske  Afd. 
IV  399. 

—  Ted  meatas  nrinaiiuB,  vOBeolare,  om,  XXn  586. 
Twightrighed  ved  TUatopning  af  Tuba   Enataohii,   om   FoUtzera 

Methode  mod  XVm  805. 
Turns  convalaiva  ae  Kighoate. 
Tvangpmi^vs  Anvendelse  i  Trondl^emB  SindBaygeaayl   XI  15^, 

i  Sindasjgeaayler   I   Belgieu   XII    18,    i   £^land   XII 

104. 
TviUingM-,  de  aiameelBke  m  618,  V  56. 

—  Separation  af  Banmsnvosede,  XXTTT  346. 

—  aataiindeUg  store  XIV  1141. 

TviUingftdsel,  FedaelBhindring  ftemkaldt   ved    Bamtidig   Nedtr»- 

len  td  b^ge  FoBterliOTeder  1  BaUenet   red  en,   XXIU 

S44. 
TydskUmd^  SisciiBBionep    om   Banter    af    SiadaBygq>lei«i    i, 

XXin  377. 
Ttitiantn,  TUfelde  af  ForuueTting  af  I  145. 
Tyloma,  om  XVI  1064. 
Typho^iiterm,  Bm,   1  Kragere   Lngedistrikt     1864,    1865    of 

1866  XXn  13. 


Typhoid  PalMr,  om  BeluKdliBg  tl,  med  BlodoitMtmriMr  «f  M- 

vendig  og  ndveiidig  Auvendelae  at  koldt  Vasd  VII  487. 

Tffpha,  cfr,  Kerrefeber. 

~      beh.  pu  Ri^.  medldiuke  Afd.  VI  153,   XV  9,  MS, 

XVn  806,  XVm  482,  XK  721,    XXI  740,    TTm 

efi?. 

—  Behandliiig  af,  Bed  Calraiel  XXT  657. 

—  bUodt  EeatA,  DisoiBaloH  am  FonnBtaltningeT  mod  XVI 
261. 

—  det  kolde  Bads  IndTirloins  pa«  Stoftkiftet  i  XXI? 
163. 

—  epidemiBk  i  yttre  NordhordlandB  LsgediBtrikt,  spedelt 
med  Hensyn  til  de  stiologiAe  Forhold,  Beretain^  vm, 
TXU  609. 

—  hoa  SB  BaraelAvlnde,  bakandlet  paa  FvdBsIwtiftelMt 
IV  469. 

—  hoB  SindBByge,  om  XXI  449. 
~       lod  aMTendt  mod  XX  846. 

—  klinlBke  lagttagelser  om  Forlsbet  aC,  apeddt  aed  fiei- 
tyn  tn  Penomeuer  af  en  Oriala  XIX  760. 

—  KoldtTandBbduuidlli«  af  XXI  118. 

—  og  Scarlatina,  forbigaaende  SjusfontTiTelnr  red  XXQ 
709. 

—  Of  Fnsnmoni  i  Korg«,  om  ForboMet  mdlon  XXIT 
406. 

—  om  m  73,  XIX  BS4. 

—  om  Behaodling  af  X  837,  om  Undenoffehe  «f  TTiteM 
i  XV  418. 

—  abdomlnallB,  Behandling  af  med  Vandknr  V  S78,  m 
Behandling  af  XXm  59,  180  TUfiddw  af  —  i  Jdl- 
uhotpitalet  i  Wlnlmrg  XXIV  606. 

—  exanthematlcns,     beh.     p.    Bigsh.    mediolnake    A.Hdiig 

—  —  i  Ol^KtlMila,  om  XIX  616,   704. 

—  —                (tg  QeotTpbns.  «  XIX  866. 
_                —  om  XX  555.  

~~  ~  lULdca-  Fiiket  1  Loftttes  XXEXt  513. 

—  -Bpidemlen  1  Drammen  og  Omegn  1866—1868,  statf- 
■dike  nnderwgelHT  co,  XXm  IB.  I 

—  'Feber,  klinlske  FoTelasninger  over  tX  717.  | 

—  -Syge,  Beretsisg  om  de  paa  GhriitlaaiA  B^  OygitM 
B 

TrrUake  1 


Ttatitr,  ApjntiA  tfl  Beftwteko  af  komtige  X  560. 

—  om  Fanlysering  ^  Nerrea  i  Imle  XIH  580. 
fiauferHe,  om  Camphoreiu  Virknin^  paa  m  6S3. 
Tmma  ofr.  BmideloHD. 

—  Holinm,  Tiltolde  af  II  480,  om  III  66,  Eouo  imod  V 
746,  Cortex  Miuwrnis  imod  YI  529,  i  St  Petotsbni^, 
«n  DMmehen  af  VIH  SK&,  on  fonkjelllge  Midler  mod 
XrV  452. 

Tprringms  litdflycMse  paa  Plsntemes   virtsomme  Frinciper,  om 
XXIV  172. 


XJ. 

Udgifter,  aarlige,  tU  Kfodldnalvwaenet   i   Noi^    bevUgede   ved 

Badgettems  tat  Aarene  fra  lite  Jnli  1845  tfl  Iste  Jnli 

1861  m  601. 
Vdlandet^  fra,  TTTH  139,  401,  698,  XZni  364. 
tUamirwMbe,  omen  Lot  angaaendfl  XVII  958. 
Vdygtifhed  til  l^eneBls  i  den   &«uko   Natdraial^^nle,   om   Syg- 

donune  og  Foil,  Bom  berlrke  VI  360: 
Vhrmager^mdtr  tU  GJflH&emik^rlng  af  Fostare,   om  XIV  478. 
Ulcera,  beh.  paa  Klgek.  (Mr.  Afd.  H  41,  6S5,    m  888,    XXI 

347. 

—  BAandlibg  med  GalTaaiUBe   I   64,   med   lodttertar  XI 
395. 

—  om  Haling  af  —  onder  Bkorpe  aamt  «m  Prlndporne  for 
Ocdoiivforbindlng  XXI  183. 

Ulceration  af  Melkegangene,  om  X  437.      -  . ' 
Kail  lAroideim  ventriotiU,  om  XH  80B, 

—  efter  AnvendelM  of  Bn^lastrom   stibiatam,   Tllfolde   af, 
pfui  Barneliosiittalat  XYI  460. 

—  perforans  doodeui,  Tiltelde  af  VI  589. 

—  —        ventricnli,  BiBcnsBlon  om  HI'  816,  817. 

:.;-         _  _        Tflfidfle  af  m  867,  813,.  Stft,   IV 

446,  Vn  350,  XVin  87. 

—  TflUtrlcnli  corroBlTiinL  om  Aarsagen  tU  XXIV  B21. 
Vnderwvtm,  TUfielde  af  medfedt  Mangel  af  XIV  39S,  4H. 
Vndet'iivatetaKdelan;  om.  Asroidalae  af  Inmnt  OrMtmkndVI 

1S5. 
Vndaiivssygdonaiu,  Behutfliflg  af  med  Vaadlmr  V  385. 
Underltossygiommes  Behandling  nden  object^  Undemgelu,  Dia- 

cnaaion  om  VII  570,  575,  65Bl 
Vnderpho^honyrUgt  Balte  moA  PUUiia,  om  XH  529. 
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Undersi0iMsesnlakai  for  tvmc^ftde  Laager  og  teros  Bfteriaite, 
Fonbg  till  Danndse  9£  U  6Sy  Discnsaioa  om  V  770, 
YI  531,  584,  590,  668. 

Underst^Ueberforemingen  for  norBke  Lseger  og  deres   Enker^  8U- 

sater  for  YI  809. 

—  Bagnskab  for  1853  og   1854  IX   S86, 

f(Nr  1855  X  395,  for  1856  XI  286, 
for  1857  Xn  453,  for  1858  XJII43a, 
for  1869  XIV  394,  for  1860  XV  394, 
for  1861  XVI  357,  for  1862  XVH 
445,  for  1863  XVm  381,  for  1864 
XIX  335,  for  1865  XX  390,  for  1866 
XXI  271,  for  1867  XXn  127,  192, 
for  1868  XXn  262,  XXITT  303,  for 
1869  XXIV  225. 

—  Forandringer  i   LoTeiie    for  XV   396, 

Forslag  til  Forandrijucr  i  LoveneB  {  10 
XXIV  227. 

Ungvmhm  cene  og  TTngv^tviD  plnmMcinii,  NolitB  orer  Awnm- 
Mbobl  ai  PingvdAiuii  braaaieanim  til  XV  531. 

—  glycerinl,  omXIV  705* 

—  mereoriale,  aikyendt  mod  PestnlA  maligiia  I  67S. 
Ungvis  iaeamata,  Operationfflnethode  ved  IV  147. 
UmversUetet,  Legator  til  IV  576,  578. 

Uniemuskmgm  fUber  die  Mtteaigkehaketton,  XXTTT  728. 

Upsala  og  Stockholm,  Indberetning  til  det  academiske  CoHegimi 

om  et  Qi^oid  Ted  de  medkiiiBfce  Skolu*  i  Vinteran  1887 

—68  XXm  81. 
UranapiOfiik,  om  XX  832. 

—  og  Staphyiorapbi,  foretagen  med  heUigt  Rwwlttt 

XQ:  396. 

—  —  og  Op.  for  Biareskaar,  p.  BigriL 

chlr.  Att.  XXI  261. 
Tmri-GifteiL,  om  V  481. 

UreAra  og  TTriabkire,  Nogle  Sygdomme  i  den  kvindellge  XXn 
586.     . 

—  Strictarer  af,  om  XXTT  587. 
Uretktaspeil,  ATerys,  om  IV  511. 

UreOrit,  behandlet  paa  Bigshoapitaleto  BjOaygwlUasg  XTTT  774. 

—  DiscoBsion  om  Diagnosen  af    og  om  NedveadigiiedeB 
af  HospHaLibehaadUng  for  XVI  505. 

Urvftri^  m,  XXH  588. 

Urethroacop,  om  et  m  776. 

UriMnaiffm,  DfacasBiM  om  Nytton  af  IX  566. 


UrnMeerm,  belydelie  Udvidnlng  af,    mm   FedBelshlndriu^  XVI 
160,  164. 

—  et  TOtelde  af  PHendomembraner  1  VI  700. 
TTrinbltBreHS  mekaniske  Forliold  og   dets   Indflydehe    paa   vioie 

patholof^e  TilBtande,  om  XVI  89. 
Vriaen  hos  gwile  Folk,  om  TilstederereUe  af  Snkker  1  VTI 6S. 

—  Middel  til  at  opdage  Sutker  i  XTtl  1004. 

—  om  DlagnoBen  af  Pigment  —  (melantonlBk)  Kneft  red 
HJBlp  af  XV  978. 

—  om  den  phoBphorsnre  <ig  oxabnre  Kalk  1  VH  770. 

—  om  TUBtodevarelBe  af  AlbmnlB   1,  -  hos    thtgtaommellge 
Kvlnder  DC  121. 

—  om  TInderB0gel8B  af,  i  eulcelte  Sygdomme  XV  401. 

—  onder  Lnngebetsendelsen,  lagttagelser  red  VI  6KS. 
Uringrus  hos  et  Barn,  Tilfetde  af  Xm  323. 

'  Vrinorganer,  abnorme,  Tilfielde  af  HI  631. 
Vrinsten^  wpontan  Atgmg  af  en  betydelig  XVII  443,  444. 
Urmatene,  om  den  oplosende  Behandlhig  af  XIX  868. 
Vrmsiof,  let  Maade  ab  opdage  paa  1  Blod  og   hydropiske  V»d- 

8ker  n  465. 
Uriimitdentgdse,  om  Tm  388,  X  765. 
Vrinnret,  om  Ohanker  1  X  289.  , 

Urinr»rets  SllmMnde,  om  Fremfald  af,   hos   smaa   Figeb«rn  XI 

393. 
Vriavaene,  om  TrichiaslB  1  IX  548. 
UriMoeienes  Sygdomme,  om  VHI  75.  ' 
Vrcam,  Bidr^  til  Lieren  om  XV  764. 

—  og  BarselcDnvnlBioner,  om  IX  309, 
Vrwrniens  Veeeen,  om  XIX  884. 
Vraemake  Tumalfectloner,  om  de  XIV  271. 
Vuri  Bevffigelsesnerver,  otti  XVIH  1034. 
VierinaffecHowr  og  Inmbar-abdondnelle  Smerter,    om  FoTbindel- 

sen  mellem  VI  467. 

—  nogle  Bemserknlnger  angaaende  Betiydntngen  og 
Behandllngen  af  enkelte  XII  20. 

VierinibeMoimmt,  om  IX  173. 

IJtmncatarrh,  om  Anvendelge  af  afl^rende    Klysterer    ved    Be- 

'   handllngen  af  XHI  1203. 
VterwdtviaMoMr  og  derea  Behandling  mad  Betnlngdnstnuneater, 

Forhandlinger   i    det   medidnske   Academi    i    Paris   om 

IX  413. 
VterindotKhen^  om  11  439. 
VteriM  Snrgery,  clinical  Notes  on,  with  special  reference  to  the 
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Bnaawenent  of  the  fteiile   eonditioB,   if  HbaAon  Snu, 

ajuneldt  XXI  672. 
Vtennfibroid,  partiel  Kecrose  af,  med  paa&lgende   Peritonit  og 

D/9d  VI  818. 
Utmnliddser  og   HenstrnationAanoiDalior,    behaadlede    Ted  fit 

Olafs  Bad  XVI  285* 
Uterinlydenj  om  XXTT  20. 
Uterinorganemes  TiUtaad,  nndersegt  hos  583  Lig   i  St  George 

Hospital  1  liOBdoiL  Vm  239. 
Uierinpolyper,  om  Behandlingen  af  XI  862. 
Uterinrupinreii^  under  Fadsel,  Bemmrkninger  om  XXTTI  4IS. 
Uferinsmerter,  om  Anvendelse  af  Vesicatorier   paa   coUmn  ntoi 

mod  XIV  603. 
Uterinsanden,  om  Brogen  af  I  209^  XI  850,  XII  24. 
Utenn9ygd(mfne,  beh.   paa  fiigsbof^italets   medicinske  Afdding 

XXI  762. 

—  behaadlede  ved   GrofiBon    Vandkuraogtalt  XTI 
370. 

—  Behandling  af^  med  fermm  candens  VI  66. 

—  et  Blik  paa  Betydningea  af  flere  V  210. 

—  om  Behandlingen  af  XII  904,  XXTT  244. 

—  om  Knkjre  .-flom   lokalt  AaaBstheticiai  i  XD 
492. 

Uteritwsnemej  om  Inatmd«Ise  af  Loft  i  V  756^  XIX  1083. 
TTterus,  Afrivelse  af,  uden  dedeligt  Udfald  V  833. 

—  Afrivning  af  collum  m^ed  Tangen  I  92. 

—  bicornis  duplex,  Tilfselde  af  XV  469,  593. 

—  Engorgement  i  I  66. 

—  et  4aarigt  Opheld  af  et  foetalt  Skelet  i,  XXTT  614 

—  Oastrotomi  ndfart  med  Held  ved  Buptnr  af  XIII  284 

—  Hemorrhagi  fra,  behandlet  med  Tinctnra  casAbifi  indicc 

IV  719,  med  inransiPasion  V  ,550,  med  Infos,  herb,  bozis 
•     thlaq;)i  pastoris  V550,  med  Secale  og  Cortex  ciniiMiiflM 

V  550,  ved  en  ny  Compressionsmethode  Vm  193. 

—  Intumescents  af,  behandlet  ved  SaadeQord  Bad  I  484. 

—  Xrssft  i  CoUnm,  behandlet  med  Ecrassement  XII  602. 

—  og  begge  Ovarier,  af  37   Pd.8   Vsegt    exstiiperede  vri 
,        Laparotomi  XX  843» 

—  og  Vagina,  om  Defect  af  XIX  ^33,  XXTT  418,  XXffl 
306. 

—  om  fnldstaendig  Omkrsengning  af  ,efter  Eadselen  XI  95. 

—  6m  todkaliam  anyendt  iPhlegmone  i  Omkredseii  af  XH 
499. 

— .    om  Iiyectionei^  i  ved  Hwmorrhagier  1  212. 
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uuna,  on  ivoai  Appncauon  u  ujuannorm  paa  ia  lao. 

—  wn  YariaUoner  i  Tagtea  Kf,  betrogtede  Bom  Sygdonu- 
aarssff  XI  »7S. 

—  plndwllg  Dtfd  efter  ladspreitnln^  !  HI  809. 

—  Bnptar  at,  bevirkat  mAtr  Fadselen  ved  an  Fod  I  36, 
bevirket  -ni  en  skarp:  BeoJuat  orer  ByisphjrBis  ileo  pu- 
bis risUtra  TnT  673. 

—  Til&elde  af  AtnipM  og  OssifloatioiL  af  XYI  593. 

—  Til^de  af  InvanlDB  af  XIV  468,    Tllftelde   af  Defect 

af  xxm  ao5. 

—  TiUnlde  af  Bnptnr  af,  oc  Diacnasira  herom  XU  596, 
606,  Tilfielde  af  Bnptnr  af  XUI  3S4,  683,  692,  697, 
XIX  416,  XX  455. 


V. 

Vaarsil^fiskmet  i  Nordre  Bei^enhos  Amt   i  1837,    Optegnolser 

tn  XI  710. 
Vaednation,  anvendt  mod  8;pliilla   i   ourativ    og  prophylaktisk 
Henseeods  XT  658. 

—  DiBdudon  om  II  643. 

—  om  VI  691,  659,  XI  601,  XVH  606. 

—  om  OrertoreteB  af  ayphflia    ved  XVI  958,  1004, 

—  1106,  XVn  97,  173,  203,  323,  XIX  970,  982. 

—  'Papers  relating  to  Uk  history   and   praetice   of<, 
aunaldt  Xn  569. 

—  Skr.  tn  Indredep.  om  civQe  EmbedalEegers  Forplig'- 
tebe  til  seW  at  odf^  XTJT  739. 

—  Syphilis  overfepTt  ved  XVI  401. 

—  prtfswatiTe  de  la  fldvre  jsone  et  da  ChoUra*    aa- 
meldt  Xm  94. 

Yaecinaiionm,  motlveret  Foralag  fra  Medioinalcommiteen  til  Lot 
em  X  113. 

—  og  dens  Bagtalere  YTTT  719. 

—  om  Orerfsr^se  af  Dysexasier  navnlig  Spedalskhe^ 
og  SypkUis  Tod  X  211. 

TacdnaHoneHs  Betydning  og  Indflyddse,  om  XVI  1108. 
Tactiiiiati&nsattest,  Skrivelse  fra   ladradepartementet    om   Udat^- 
'  delsen  ti,  us&r  alls  et   Bam   ptusatt«  Vacd- 
ner  blire  bcekadigede  XVH  1204. 
Vacdnation^omtmttger,  angaaaodB  Udreddse  af  LEegers<%^jel- 
peTacdBatflrers   Skydsadgifter   paa  Bei- 
ser  L  m  820. 
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TaecituUumsprotokoUers  FerelBe  og  den   AldeT)    li?ori    et  Bin 

bflT  Taodneres,  Eridnrlng  fraMedidBal- 
commiteen  angaaende  X  364. 
VaednoHonsvcBseMt,  om  en  ny  Lev  angaaende  XVn  1172. 
Vaedndyntfea,  Skriyelae  fra  Indredepartementet  af   12te  Novtrr. 

1869  til  gamtlige  OTerdvrigheder  angaaende  det 
0n8kelige  i,  at  segte  Kokoppematerie  opaamlet  til 
Fornyelse  af  —  XXIV  65. 

—  IJddrag  af  en  i  1887  yed  Kirke-BepartenieDlet 
foranstaltet  ndgiven  Yeiledning  til  at  ^jesie 
de  lio8  Keen  forekommende  segte  Kopper,  bTor- 
af  kan   tages    Materie  tU  Vaccination  XXIV  56. 

VacdHemaierie,  Anvisning  tQ  at  opsamle  ogbenytte  den  i  GHas- 

rer  opbevarede  tU  Indpodning  Xm  1023. 

—  Circaltere  fra  Indredepartementet  om  Indaanliig 
og  Beyaring  af  XTTT  1021. 

—  £L  E.  om  Opsamling  af  og  ForsendeUe  i  Trons* 
Stift  n  69. 

—  K.  B.  om  Undersegelse  af  den   bedste  Opbeva- 
ringsmethode  for  n  68. 

Vaccinens  Virkninger,  Erklsering    fra    Hedidnaloommiteai 

Xn  783. 
Vacdner  og  Vaccination,  om  I  676. 

Tadskninger,  kolde,  yed  Vandkuren  V  907.      

Vagina^  Tilf»lde  af  betydelig  Forsneeyring  af  XIV  464,  do. 
Fedsetohindring  XIX  1103. 

—  TilfsBlde  af  polypdannede  Forbengelser   af  SUmhinden  i 
XIV  463. 

Taginalatresij  om  Operation  for  XI  867. 

Vfiginalcatarrh,  om  XI  868. 

TaqinaJhocdvingm,  Tilfielde  af  perforerende   Aabning    gjamen, 

yed  en  meget  langyaHg  Fflwisel  yed  B^dckoi- 

forsnseyring  XTTT  687. 
Vaginalkanal,  blind,  iagttaget    paa    Prof.   Seyferts   AfieiiBg  i 

Prag  XXn  210. 
YagmidpwiMnm,  om  Erseft  i  Xin  928. 
Yagvm,  defectns  nteri  et,  XXII  418,  XXTIT  306. 
Talmandbad  yed  Cborea  grayidarom  XXTV  618. 
VaUnanas  atropinicns,  om  IX  339. 
Taleriansuir  Zink,  anyendt  mod  Neoralgier  I  41. 
Valgus  pedis,  beh.  paa  Rigah.  cbir.  AfcL  m  267,  391,  IX  SOi, 

XIV  1114,  XVI  866,  XXn  464. 

—  —    et  genu,  om  n  586. 

—  —    om  en  Sko  for  X  494,  495. 
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Vandbad,  det  pennanenta^  ved  BekaadliAgeB  af  stem  Vulii^fft 

isBsr  eftor  Ampatattoaer)  om  X  698. 
Vandglas  til  chimrgiBke  Bandager,  om  XX  662. 
VamOatr  i  Lnngetiibercnlose,  om  IX  263. 
Yandkuranstalt,  DiBciussion  og  NedBSBttelse  af  ea  Oommite  i  An- 

ledning  af  Oprettelse  iif  en  XI  108. 
Vandkitranstaltm  i  Sdderkflping,  Beiretaaing  om  for  Aarene  1857 

—1863,  anmeldt  XX  123. 
Vandkure,  om  HiBrdning  ved  XTTT  1007. 
Vandkurmy  om  Y  181,  229,  XIV  876. 
Vandskrcek  blandt  Hnnde,  Bebjendtgjerelfle  om  Foranstaltninger 

i  Anl.  af  VI  419. 
VamUeis,  Tilfielde  af  Forgiftning  ved  n  412. 
VariceUer  og  Variol»,  Til£»lde  af  begge   Sygdomme   kort  efter 
limanden  hoB  samme  Individ  XVJLil  1006. 
—     Varioloider   og  Vaiiolffi,   om   Foriioldet    mellem  VII 
568,  XIX  317,  764. 
VarioiSs  behandlede  med  incision  i  Fascia  lata  Xn  238. 

—  beh.  paa  Sigah.  chir.  Aid.  n  41,   XTV    1110,    XXII 
742. 

—  Bahaadling  af  XH  588. 

VarkoceUj  den  radikale  Knr  for  m  239,   om   XTV   605,    be- 

bandlet  med  Gkdvanopnnctnr  XTV  1109. 
VaricosiMer  paa  Haanden,  Tilfslde  af  store  V  417. 
Variolaejfndemim  i  Paris  (1869—70)  XXIV  469. 
Variolagiftens  Natiir  og  Importation,  Experimenter   til  TTnderseK 

geise  af  XVm  1061. 
VarMcB,  Discussion  om  Foranstaltninger  mod   Udbredelse  af  V 
846,  Vn  806. 

—  eller  VariceUer,  Discussion  om  nogle  Tilfeelde  af  XIX 
125. 

—  bos  Fostret,  lidt  om  XXI  712. 

—  i  Berlin,  om  XVin  875. 

—  og  Varioloider,  Bebandling  af  —  ved  Gbinin   XXIV 
498. 

—  om  mdleme  til  Forebyggelse  af  XJX  408. 
^~        om  de  preventive  Forholdsregler  mod  VI  590. 

—  om  Inoculation  af,  paa  Spedalske  I  91,  142,  VI  206. 

—  om  Dedeligbeden  af,  blandt  Vaccinerede   og  Hvaccine- 
rede  XIX  406. 

.   -^^  om  Incnbationstiden  for  VI  473. 

—  til  Bebandlingen  A  V  339. 

—  TilMde  af,  hos  et  netop  vaccin^ret  Barn  XV  470. 

—  TilfaBlde  af,  uden  at  Smitten  kunde  paavises  V  844. 
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Ymrm9maaiii^mi8  praetiske  Benltatar^  xxill  1^« 

Varmens  Indflydelse  paa  7ilmndwmel86&  i  Blocbt,  m  IT  349. 

Vartts  pedis,  beb.  p.  SigBb.  chir.  AIL  m  26a 

—  paa  det  ene  og  Valgus  paa  det  andet   Ben,   TDMife  af 
Xm  1228. 

Veer,  lokal  Anyendekie  af  Knlsyre  for  at  fremkalde  XII  492. 

—  om  Anveftdelse  af  Cbl<NPofom  red  abnoime  JLUX  143^ 
Vdum  paLatinmn  i  FadalparalyBe,  om  XX  935. 

Vena  jogularis  internas  semiotiake  Beftydning,  A\ni  401. 
Vending  efter  Braxton  Hicks  Methode  ved  placenta  piwia,  m 
Fordelene  af,  XXTTT  551. 

—  efter  Perforation  n  120. 

—  og    Extraction    paa    Egddenie,    cm    TTnderbiofiiiir  ^ 
af  NaTlemoren  ved  XVI  1003. 

—  om  Anyendelse  af  CUorofom  ved  XTTI  159. 

—  om  en  hensigtamaaaig  Stalling  af  den   F«dende  ?ed  11 
180. 

—  8<Ma  Middel  tU  at   beyare    Fosterets  Li?  i  TBfdde  if 
B8Bkkenforan»Tring  bos  Konen,  on  XXU  86. 

—  ved  Bttkkenf^rsfisvring,  XXTT  638. 

—  ved  kombinerede  indvendige    og   QdvendigQ  Haandgreb, 
om  XX  269. 

—  ved  ringere  Qrader  af   BsekkenfocsmBviiiig,    om  XII 
533. 

—  ved  ndvendige  Haandgreb   n   64,    ved  .  deft    dolMti 
Haandgreb  VII  565. 

Vene,  Indtnengen  i  en,   ved  en   sabeutaa  IndspisilidBg  XS 

883. 
Venerisk  Sygdom  i  Selbo,  Erkhsring  fea  MediefBalecanmitees  ^ 

K.  B.  om  Foraastaltiiinger  mod  VII  343. 
Venerishe  Sygdom  i  Finland,   bistorisk   Beretning    am   den,  of 

om  de  mod  samme  tmfkLe  FtHraastaltniiiger   indtil   1849, 

anmeldt  V  349. 

—  Sygdomme,  Discoanon  on  den    J^nnvigere  Fonkonuit  if 

og  Midler  berimed  m  490,  494,  554. 

—  —        om  Atttalkt  af  da  buraf  Lideada  paa  Biss- 

bospitakte  HniiQrgeaffiding  i  1846  og  1848 
m  416. 

—  —        en   engelak  Oommites  BMffpeatt  aigaaeade  k, 

XXn  649. 

—  Syge,  K.  B.  om  Bidrag  til  midlerttdigt  Sygehns  ftr,  i 
Seibo  VI  74a  * 

Veneme,  TllfteMe  af  Erseft  i  XIV  465. 
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Yfin$(Jirombo8e,  Tilftdde  bcbandtet  p^a  l^gnliOBp.  med.  Afdellng 

XXm  663.  , 

« YeHesyst^meta  alnAnwa  Anatomi  bo»  menniakaii^,   anmeldt  YII 

326. 
TmUUatum^  om  Xm  il25,  DisciiBsion  om  ZIV  191.  302. 
Tentaser^  Jinods,  om  Anvendelse  i  SindssygdomnQ  af  XI  893. 
YeiUricidus,  Beretning   om   Fond   af    en   stor   SoheUakklump  i 
Xp:  81. 

—  Pladselig  Ded  ved  Indtx»ngea  af  Stoffe  i  Lnftveie- 
na  Ara,  XXTTT  595. 

—  apontan  TTdvidning  af,  dens   Pathologi   og  Behand- 
liDjg:  XX  741,  793- 

—  Til£BBlde  af  Bnptar  af  II  58. 

—  ^nifselde  af  Strictur  i  XIX  1103. 

—  TilftBlde  af  betydelig  Dilatation  af  Vn  576. 

—  ndfyldt  af  nedsvalgt  Haar,  XXTtT  598. 

—  nlcQfl  perfoians  i,  Discussion  om  m  816,  817. 

_  _        _        .   Tilfffilde  af  HI    367,    813,    815, 

IV  446. 
renUrin  anvendi  mod  Chorea  St.  Yitii  m  629. 

*-        og  Morphinm  mod  Incontinentia  nmas,  XTT  646. 
Veratrum  viride,   Tinctnr   af,   anv^dt  i  Ppa'peralfeber    XIV 

505. 
FerrNOB,  beh.  paa  Bigsh.  Hndsygeafdeling  XTTT  775. 
FMcofciner  anyendte  mod  Chorea  St.  Vitii  X  42,    mod  Onani 

anvendt  mndt  Priepntiam  XIV  793. 
1/ '     Sangnen  efter  I  796.  i 

—  paa  CoUom  nteri,  om  Anvendelse  af  XIV  603. 
YeknnoBrdeverj  Bekjendtgjerelse  fra  Ahnedepartementet  om  An- 

tagelse  af  III  652. 

—  £rkl8Brifig<  fra  den  raadgivende  Ifedidnalcommlte 
om  fitipe^er  for  VI  402,  KgL  Besol.  om  VI 
420. 

VeterifKemedidn,  Skriv^e  .fra  Indredepartementet  om   Udarbei- 

delse  af  en  sserskilt  Taxt  for  XTTT  739. 
FefeniuBrmeiicinaZvatsen,  Bigets,  Betsenkning  fra  den  raadgiven- 

de  Medidnakonunite  an^faaende  Foranstaltninger  til  For- 

bedring  af  V  46. 

VetmmBrskole^  den  danske,  om  Betingi^ls^roe  lor  Optagelse  af 
Elever  fra  Norge  ved  XVII  514. 

VeterimBnHBsenety  K.  B.  om  Proposition  om  Bidrag  for  enMand 
til  Stad^ring  af  XIV  210. 

Vibrumer  og  Bakterier  i  Betandelsesprodukter  fra  Bronchieme, 

11a 
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^seselml^  ^  9il6atini  atidftoritts  extemus,   om  flSlstafe- 

vserelsen  af  XIX  696. 
TtVi^  om  dens  Yirkning  pa&  den  anfmidske  0konoiiif  !  then^n- 

tiBk  Off  diaBtetisk  Henseende  IV  383, 
VineOuitk  til  VentiiattoAsraT,  om  XV  183. 
Vinklyt^  anVeitdt  i  ibfskjellfge  Sygdomine  issBr  i  Chlorose,  on 

X  710. 
VUia  o^^ca  abdominis,  beliandlet  ved  Sande^ord  Bad  I  479, 
'         in  164. 

—  —        cordis,  beh.  paa   BigEdiosp.^  medidnake    Afdfifiig 

•XX  1081. 

—  —  —     Tilfslde  flf  XVtn  91,  Bemseriminger  be^ 

til  XVm  »2,  TilMde  af  XIX  140, 

—  nteri,  behandlet  ved  SandeQord  Bad  XY  530. 
VUUigineB,  om  X3(  22. 

Votim  i  Anledning  uf  et  nyt  Eirkegaardsanbeg  Ind^ifor  Ber- 
gens  Bys  Orsendser  (af  Oy6rl9ege  Danielssen)  1869  XXI 
809. 

Fox,  japansk  af  Planter^  om  Yin  197. 

VtUnera  af  sjet  Beskaffenbed,  om  lodin  ved  XYT  151.        

—  beb.  paa  Bigsb.  cbir.  Afd.  II  42,  525,  in  101,    XXI 
210,  XXn  465,  725,  XXIV  127. 

—  om  det  perjnanente  Vandbad  ved  BebandUngen  af  stsire 
X  698.      - 

—  '  om  Ejdkk'ensaltets  Anvendelse  som  Besfnfeetiotemi^Ud 

ved  Bebandlingen  af  XIX  962.  

Tvlniis  bnlbi  ocnlL  beban^let  paa  Bigsbotsp.  ebb*.  Afd.  XXII 
483,  XXIV  141. 

—  '  dUaceratrnn  antibntcbii;  beb.  paa   Bigsb.   cUr.  A^AMu^ 

XVni  290.  '  ' 

—  feciel,  ISlftBlde  a;f  betydeligt  I  178. 

'  — '-    penetrans  genn,'  beb.  paa  Bigsbosp.  cbtmrgiske  AftLJinp 
XVin  291. 

—  'penetrams  pectoris^  beb.  paa  lE^gsk.  cbimrgiske  Afiidiag 

xvm  3b3. 

—  ptinctam  penetrans  abdominis  ^   vnlnns   penetrans  gena, 
^  TQftelde  af  med  god  TTdgang  IX  17. 

—  scroti,  TOMde  af  betydeligt  Y  352. 

Yofim  af  Uteres,  om  Yariattoner  i,  betragtsde  som  8;gtfeB»- 
aarsag  XI  978.  -      ^ 
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,.tv   i     ;r -Ml '•::  ^ ;.••;/)'  "1^?!^  ■     .  '.  .;,•      •  •  yr,/^'-'.^. 

.    '•]       j^:.    I  J.     ••  '»•      ,    .  J  •'.  ■  •  •    •  .•   .  ' 

Wim  og  Paris,  NotitBer  fra  Vm  283,  366.    ,    ..  •   7  / 
Wienerpasta  anvendt  til  Amputatio  inamm»  ved    Hjselp    af  et 

eget  dertQ  inveateret  Instrnment  IX  525. 
Wienerskolens  Kihilisme,  cm  XI  945. 

Z... :  '  •:; 

Zincum  sulphurieim  til  Ii^ectiion  i  Gonorrhoeor  XH  352. 
Zincum  taiatemn  :l '  OfitincIiaMto  0toibetoncM8er)  oib  XII  58l.> 
Zi}t4wiid  itBtiDdetfw.  B)y«igFd  Ml  teknidc  ^?«ir».  <>m  YIv  736. 
Zinkplader  til  Fraetun^dHAef^  om  XYU  49a 
ZinJ^ptaster  isled^tfta*  d«t  saddyaalige   Diaehjrkoilaster,   om  XI 
1018.  ' 


,» » 


V    : 
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.^Sdoeoitis  g^agmina^a^,  TilMde  a^  og  DiBcuasioi^ ,  om  I  38. 
.^  fa^di^  i  4et  I^JjjQpiske  B«ar  hci9  ^^  DMHStnierende,  abefrng- 

tet  Fraentiimiier,  2  TilMde  af  YHI  j(91. 
>— ',    ;if0elM^d«i»4e  .Tvilllng«r^   ned-fieUcp  AnmioSi)  rjel]^I||lr^ 
Xm  613/-,    ,  ,     .  ,  ,, 

JSgl09mfig.  i  i9o?bi)i^l9e  :]aad  Meoatooati^iien^  ,aiigaae]i4<9..  Tl^^ 
rien  pttr  rVi  6|8. .  -  i      ^ 

jf^^anifif M '^g  GiH^e^oiiw^  oai  Gfiden  for  IV  634*    .' 
)teskaber  mellem  BesUdgtede,  om  XVI  87()ty.990^:^lt  855. 

I  ^r,  ,om,  xvi-^a.:  z  •  .      . 

jia^te»e^>  TaM  over  i  1846  11,449.. 
JEreaheviamnger  for  thrvi^^ipoy  jSVjeld^urf^III:  351. 

^tt€r  chlorhydriqw  chJai6/oji^  y  47*^'   ^.  v.,    .m,  o 

—  hoUandicnB,  om  XTTT  490. 

—  mnriaticiis  transchloratas,  Forsag  mod  YI  470. 

—  og  Alcohol  8om  OpleBiiingsmiddel  for   Galde-Stearin,  om 
XV  945. 

—  om  Inhalation  af  I  337,  511,  515. 

—  8om  Anthelminticiim  XIX  859. 

—  som  AnsBstheticnm,  om  XIV  803,  XIX  778,  Anmeldelse 
af  en  Commitebetaenkning  fra  Boston  om  XVI  346. 
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JEHologiake  Forhold,  Beretnlng  oin   Ty^hwKsgiiemkrDe  i  jttn 
Wordhordlaiidg  Lagedbrtrikt,  spedelt  med  Hem^  ill  de 
609. 


13. 

0dema  glotttdis,  behandlet  paa  Bigsh.  diir.  Afd.  XXII  748. 
—        —       TilliBlde  af  bevlrket  vad   Synknmg  af  koiM 

Kaffe  m  811. 
0/M{idle8  WoUw,  Sendchreiben  liber   dnige  Pankte   dea,  nt 

meldt  y  518. 
Oimi^ectioner^  on  Morpbinii^tloiMr  ved  XIX  1089. 
OmbetasHdihery  eaturhaildte,  om  Sincoai  tamdeiim  i  Xn  681. 
Oienmuskleme,  om  Paralyser  ^  XY  817,  913. 

—  on  fiyfdomme  i,  efter  GrSfe  XTTT  890. 
Oienoperationer,  om  PatienteiiB  StQliag  Ted  ni   757,    oia   Ai- 

yendelse  af  Ohloroform  ved  YI  701. 
OienfpeO,  om  VU  152. 
Oimt^mlet,  om  Diagnoaer  ved  X  297,  377. 
Oimtugdom  hos  DiegiYonde,  XV  647. 
0ieH8ygdomme,  behandlede  yed  SandeQord  Bad  XIV  180. 

—  om  AnyeBdetoe  af  OalTanisme  i  I  407. 

—  om  Brngen  af  det  gde  amorj^e  EvikialTO^fi  i 
XDt  1086.  

0i$i,  om  de  f»nkjell!ge  LyBSftraalers  BidvtrkniBg  paa  Xiy802. 

0lgj€Br  anvendt  mod  Diabetes  meUitna  IX  498. 

threceUarrh,  chiHmisk,  eg  dens  Bebandlfng,  om  XXI  65. 
0rene,  TQfUde  af  gangnBnoBe  Saar  paa  XVI  589. 
Qresygdanmenes  generelle  Diagnose  og  Tiierapl,   Besuataivger 

om-  XX  466. 
0rti8  Sygdomme,  ForelnaniBger  over,  af  Toynbee,  anmeldt  xn 

744,  855,  920,  Xm  797,  9S2,  999,  1090. 
—         —  kortfattede  XTddrag  af  nogle  af  Toyabeea  Af- 

handlisger  om  IX  530. 
08O]^agmj  Bnptnr  af^  TQMlde  af  XXIV  497. 
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^^belin,   XXH   632,    XXIV 

499. 
Aehemann,  XXTTT  360. ' 
Acton,  W.  Vn  455. 
Aeton,'  XXn  953. 
Adsms  Xm  821. 
Addison  XH  120. 
Adelmann  XX  454. 
Agersb^rgr,  A.  W.  Xn918. 
Agnew     xm    574,      XXTT 

136. 
Ahlstram  XXIV  668. 
Albers  I  123,    IV  207,   XXI 

699. 
Albert,  S.  F.  H.  V  768. 
Albert  XXIV  186. 
Albertini  XXn  348. 
Albnt  XXTTT  568. 
Alcock  XXTTT  361. 
Alliot,  Madame,  XTTTT  420.    - 
Aljnelo,   V.  XXTT  34. 
Am^d^e  Latonr  XI  796. 
Ampere  XXTTT  440. 
Aneel  XXI  411. 
Anoelon  X£t  52. 
Andal  VI  528. 
Andant  XXTTT  221. 
Andenen,  Lucas,  XXIt217. 
Andenen,    J.  0.   VIH^  720, 

IX  17^  139,  140. 


Aftdermm  XIX  136,  XXI 
187,  XXn  345. 

Andral,  XXn  179. 

AngeU,  B.  M.  XVI  511. 

Angennann  XXI  318. 

Annedej  IX  41. 

Aneianx  XXII  584. 

Aran,  P.  A.  V  476,  X710, 
XI  871,  Xn  585,  903. 

Aran,  M.  Xm  1202,  XXm 
406. 

Ai1)0,  AC.  8.  XTV  1136. 

Arentz  XXI  24. 

Arentz,  H.  M.  XIV  401. 

Amdtsen,  A.  F.  0.  V  316, 
VI  751,  vn  162,  XVI 
753,  826,  940,  XIX  824, 
993,  XX  219,  XXI 
82,  179,  318,  XXTTT 
185,  262,  340,  433,  145, 
176,  185,  XXIV  44, 
261.' 

Artaott  V  218. 

Arlt  Vm  171^  Xni  983, 
XXI  140,  XXn  816, 
XXIV  327. 

Arnold  XXrV  479. 

Atk&  IV512. 

Atlee,  L.  W.  XXTT  136, 
401,  XXm  356. 
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AUee,  J.    XXn  407. 
AtthiU  Xm  154. 
Aaberl^fioche  I  85,  609. 
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Baader  YI  61. 
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XXIV  227,  681, 

Biwr,  XXm  544. 
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B^^niSky   XXTT  649. 
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BfikrenBpruiig,  t.  X  278, 
xm  559, 964,  XIV  965, 
XV  842,  XXTT  32&, 
SXin  651- 
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Bandeloqne      I     187,     M 
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